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Abstrakt
Pacienti s neˇktery´mi neurologicky´mi onemocneˇn´ımi, naprˇ. neurinomem akustiku
(vestibula´rn´ım schwannomem), vykazuj´ı poruchy stability. Tradicˇn´ı metoda meˇrˇen´ı stability
je zalozˇena na sledova´n´ı trajektorie centra tlaku s vyuzˇit´ım silomeˇrny´ch plosˇin. Tyto plosˇiny
vsˇak jsou velke´, sˇpatneˇ prˇenosne´ a drahe´. Oproti tomu gyro-akcelerometricke´ syste´my jsou
snadno dostupnou technologi´ı, ktera´ mu˚zˇe by´t vyuzˇita prˇi meˇrˇen´ı postura´ln´ı stability.
Tradicˇn´ı metody hodnocen´ı kinematicky´ch dat prˇi kvantifikaci stability prˇedpokla´daj´ı
stacionaritu signa´lu. Pr˚ubeˇh polohy centra tlaku vsˇak vykazuje nestacionaritu, v neˇktery´ch
prˇ´ıpadech tedy tradicˇn´ı metody hodnocen´ı selha´vaj´ı. C´ılem te´to pra´ce je vyuzˇit´ı
stabilometricke´ plosˇiny a gyro-akcelerometricke´ho syste´mu k meˇrˇen´ı postura´ln´ı stability
pacient˚u prˇed a po operaci neurinomu akustiku. Meˇrˇen´ı se zu´cˇastnilo 10 pacient˚u.
Soucˇa´st´ı pra´ce je hodnocen´ı stability pomoc´ı metod rekurentn´ı analy´zy a frekvencˇn´ı analy´zy.
Noveˇ navrzˇene´ metody byly porovna´ny s metodami konvencˇn´ımi. Z vy´sledk˚u plyne, zˇe gyro-
akcelerometricke´ syste´my obecneˇ vykazuj´ı lepsˇ´ı vy´sledky v rozliˇsen´ı mezi jednotlivy´mi
meˇrˇen´ımi nezˇ stabilometricka´ plosˇina. Noveˇ navrzˇene´ metody pak prˇina´sˇej´ı nove´ informace
ohledneˇ rˇ´ızen´ı rovnova´hy prˇi r˚uzny´ch podmı´nka´ch meˇrˇen´ı. Pro u´cˇely analy´zy a zpracova´n´ı dat
byl vytvorˇen softwarovy´ prostrˇedek umozˇnuj´ıc´ı vsˇechny druhy analy´zy realizovane´ v te´to pra´ci
– cˇasova´ analy´za, metody geometricky´ch prvk˚u, frekvencˇn´ı analy´za a rekurentn´ı analy´za.
Kl´ıcˇova´ slova: postura´ln´ı stabilita, neurinom akustiku, vestibula´rn´ı schwannom,rekurentn´ı
analy´za, centrum tlaku, gyro-akcelerometricky´ syste´m, inercia´ln´ı meˇrˇ´ıc´ı jednotka.
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Abstract
Postural stability could be affected by neurological disorders, e.g. acoustic neuroma
(vestibular schwannoma). Traditional methods of measurement of postural stability
are based on centre of pressure trajectory. Data are collected using a force platforms,
which are expensive and cumbersome. Compare to that, gyro-accelerometry systems
are inexpensive technology which can be used for stability measuremets. Tradiditional
techniques of kinematic data evaluation, optained during stability measurements,
assume data stationarity. Centre of pressure displacement shows nonstationarity.
Therefore, traditional techniques could fail in some cases. The aim of this thesis
is to utilize posturographic platform and gyro-acceloremtry system to measure postural
stability of patients with acoustic neuroma (before surgery and after surgery). Ten patients
participated in the study. The work includes evalution of postural stability using
the methods of recurrent quantification analysis and frequency analysis. The proposed
methods are compared with conventional ones. Results show that gyro-accelerometric systems
are better in differentiation between the measurements than a stabilometric platform.
The newly proposed methods bring new insight into balance management for different
measurement conditions. For purposes of data processing and analysis, the software tool
was created. Software contains all proposed methods of analysis – time analysis, methods
of geometric elemets, frequency analysis and recurrence quantification analysis.
Keywords: postural stability, acoustic neuroma, vestibular schwannoma, recurrence
quantification analysis, centre of pressure, gyro-acceleromentry system, inertial measurement
unit.
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U´vod
Neurologicka´ onemocneˇn´ı negativneˇ ovlivnˇuj´ı kvalitu zˇivota pacient˚u. V prˇ´ıpadeˇ
patologicky´ch stav˚u ovlivnˇuj´ıc´ıch stabilitu se pacient sta´va´ nejisty´m v kazˇdodenn´ıch situac´ıch
a jeho mozˇnosti aktivit jsou limitova´ny. Jedn´ım z takovy´chto onemocneˇn´ı je neurinom
akustiku (NA), jehozˇ hlavn´ımi projevy jsou redukce sluchu a za´vrat’ rotacˇn´ıho typu – vertigo.
Stabilometrie, tj. meˇrˇen´ı stability vzprˇ´ımene´ho stoje, je pomeˇrneˇ cˇastou metodou vyuzˇ´ıvanou
v klinicke´ praxi, avsˇak sta´le pouze doplnˇkovou. Existuje mnoho doporucˇen´ı ohledneˇ
pr˚ubeˇhu experimentu, meˇrˇen´ı dat a jejich hodnocen´ı. Syste´my uzˇ´ıvane´ k tomuto u´cˇelu
jsou stabilometricke´ plosˇiny, ktere´ meˇrˇ´ı polohu centra tlaku (center of pressure, COP).
Tradicˇn´ı metody meˇrˇen´ı a hodnocen´ı dat COP maj´ı neˇkolik limitac´ı. Data COP jsou 2D
data, tzn. meˇrˇen´ım s vyuzˇit´ım stabilometricke´ plosˇiny prˇicha´z´ıme o informaci ohledneˇ pohybu
ve vertika´ln´ım smeˇru. Parametry hodnocen´ı prˇedpokla´daj´ı stacionaritu. Ze studuj´ı vyply´va´,
zˇe data COP projevuj´ı nestacionaritu, tradicˇn´ı metody hodnocen´ı se tedy nezdaj´ı by´t vhodne´.
Z limitac´ı tradicˇn´ıch metod plyne pozˇadavek na nove´ meˇrˇ´ıc´ı syste´my a zp˚usoby analy´zy
dat. Vyuzˇit´ı gyro-akcelerometricky´ch syste´mu˚ pro meˇrˇen´ı dat k hodnocen´ı stability
je v posledn´ı dobeˇ pomeˇrneˇ studova´no a to take´ z d˚uvod˚u, zˇe jsou kompaktneˇjˇs´ı a levneˇjˇs´ı
nezˇ posturograficke´ syste´my. Vzhledem k tomu, zˇe tyto syste´mu doka´zˇ´ı meˇrˇit sledovanou
promeˇnnou (akcelerace, u´hel) ve trˇech smeˇrech, lze prˇedpokla´dat komplexneˇjˇs´ı informaci
o stabiliteˇ pacienta. V oblasti hodnocen´ı zacˇ´ınaj´ı by´t studova´ny nelinea´rn´ı metody analy´zy
dat, ktere´ by byly vhodneˇjˇs´ı vzhledem k povaze dat stability.
Tato pra´ce se zaby´va´ hodnocen´ım stability pacient˚u s neurinomem akustiku, a to prˇed jeho
operac´ı a po n´ı, meˇrˇene´ pomoc´ı stabilometricke´ plosˇiny a gyro-akcelerometricke´ho syste´mu.
Mezi c´ıle pra´ce patrˇ´ı na´vrh novy´ch metod hodnocen´ı stability pacient˚u s NA a vytvorˇen´ı
softwarove´ho prostrˇedku urcˇene´ho ke kvantifikaci stability pomoc´ı teˇchto novy´ch metod
a metod tradicˇn´ıch.
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1 Teoreticke´ za´klady pra´ce
1.1 Neurinom akustiku (vestibula´rn´ı schwannom)
Neurinom akustiku (NA), take´ zna´my´ jako vestibula´rn´ı schwannom (VS), je benign´ı na´dor
vznikaj´ıc´ı ze Schwannovy´ch buneˇk VIII. hlavove´ho nervu (n. vestibulocochlearis) [1, 2].
Acˇkoli se jedna´ o na´dor benign´ı, svy´m r˚ustem postupneˇ utlacˇuje mozkovy´ kmen a mozecˇek.
V extre´mn´ım prˇ´ıpadeˇ pak docha´z´ı k nitrolebn´ı hypertenzi, ktera´ mu˚zˇe ve´st k u´mrt´ı [1].
Incidence NA nar˚usta´, zejme´na v d˚usledku vysˇsˇ´ıho vyuzˇit´ı magneticke´ resonance (MR)
v diagnostice [3]. Odhad rocˇn´ı incidence v USA je prˇiblizˇneˇ 1 NA na 100 000 obyvatel za rok
[4], v CˇR prˇiblizˇneˇ 1,2 NA na 100 000 obyvatel za rok [1]. Mezi nejcˇasteˇjˇs´ı klinicke´ prˇ´ıznaky
patrˇ´ı redukce sluchu, tinitus, ale take´ poruchy stability, zejme´na vertigo [2]. Pra´veˇ na za´kladeˇ
ztra´ty sluchu by´va´ tento na´dor nejcˇasteˇji diagnostikova´n. Diagnostika pak by´va´ prova´deˇna
pra´veˇ s vyuzˇit´ım MR [1], viz obr. 1.1. Prˇi diagnostikova´n´ı NA pak by´va´ volena strategie
sledova´n´ı a opakovane´ho vysˇetrˇen´ı pomoc´ı MR. V prˇ´ıpadeˇ r˚ustu na´doru je pak trˇeba prˇikrocˇit
k chirurgicke´mu (prˇ´ıp. radiochirurgicke´mu) rˇesˇen´ı [1, 2].
Obra´zek 1.1: MR sn´ımky neurinomu akustiku (prˇed le´cˇbou), [5] (upraveno).
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Neurinom akustiku je, ve veˇtsˇineˇ prˇ´ıpad˚u, pomalu rostouc´ı na´dor. Ru˚st NA vede k postupne´
vestibula´rn´ı dysfunkci, avsˇak d´ıky jeho pomale´mu pr˚ubeˇhu je tato dysfunkce cˇa´stecˇneˇ
kompenzova´na centra´ln´ım adaptacˇn´ım mechanismem – vestibula´rn´ı kompenzac´ı [6, 7].
Zcela za´sadn´ı je zejme´na monitorova´n´ı stability po operaci NA [1]. S ohledem na vestibula´rn´ı
kompenzaci, neˇktere´ literatury uva´deˇj´ı vysˇetrˇen´ı stability, tzn. posturografii, prˇed operac´ı
jako sekunda´rn´ı [1]. Bylo vsˇak uka´za´no, zˇe sledova´n´ı stability je i v prˇedoperacˇn´ım sta´diu
d˚ulezˇite´ [8, 9].
1.1.1 Porucha stability zp˚usobena´ neurinomem akustiku
Jako rovnova´ha jsou oznacˇova´ny staticke´ a dynamicke´ strategie, ktere´ vedou k udrzˇen´ı
postura´ln´ı stabilty, tedy zajiˇst’uj´ı vzprˇ´ımenou polohu teˇla tak, aby nedosˇlo k nerˇ´ızene´mu
nebo nezamy´sˇlene´mu pa´du [10, 11]. Rovnova´ha teˇla je udrzˇova´na soucˇinnost´ı trˇ´ı
apara´t˚u – vestibula´rn´ıho syste´mu, vizua´ln´ıho syste´mu a somatosenzoricke´ho syste´mu.
Vestibula´rn´ı syste´m je hlavn´ım apara´tem zajiˇst’uj´ıc´ım rovnova´hu teˇla v prostoru.
Neurinom akustiku posˇkozuje perifern´ı vestibula´rn´ı syste´m, jezˇ je tvorˇen labyrintem
a VIII. hlavovy´m nervem, resp. jeho vestibula´rn´ı cˇa´st´ı. T´ım docha´z´ı ke vzniku perifern´ıho
vestibula´rn´ıho syndromu, ktery´ se projevuje zejme´na vertigem. Vzhledem k tomu, zˇe NA
je ve velke´ veˇtsˇineˇ prˇ´ıpad˚u unilatera´ln´ı porucha, u pacient˚u se projevuje tendence k pa´du
do strany v jednom smeˇru, s ohledem na stranu postizˇen´ı. Poruchy stability jsou v prˇ´ıpadeˇ
NA zp˚usobeny utlacˇova´n´ım mozkove´ho kmene a mozecˇkovy´ch ousˇek (cˇa´st vestibula´rn´ıho
mozecˇku) [12].
Vertigo je jednou z poruch stability, jedna´ se o tzv. pravou za´vrat’, ktera´ mu˚zˇe by´t cˇleneˇna
da´le na neˇkolik typ˚u. U pacient˚u se projevuje jako rotacˇn´ı za´vrat’ (prˇipodobneˇna´ k j´ızdeˇ
na kolotocˇi), houpa´n´ı (prˇipodobneˇne´ k j´ızdeˇ na cˇlunu) a lehke´ tocˇen´ı hlavy. V prˇ´ıpadeˇ NA
docha´z´ı zejme´na k za´vrati rotacˇn´ıho typu a u´chylka´m do strany [12].
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1.2 Anatomicke´ roviny a smeˇry
Prˇi studiu pohybu teˇla, prˇ´ıp. jeho segment˚u, je trˇeba charakterizovat pohyb vzhledem
k anatomicky´m rovina´m (viz obr. 1.2) a osa´m. S ohledem na anatomicke´ znaky lidske´ho
teˇla jsou rozliˇsova´ny tyto trˇi za´kladn´ı, na sebe kolme´ roviny [13]:
Rovina sagita´ln´ı: Prˇedozadn´ı svisla´ rovina. Sagita´ln´ı rovina prob´ıhaj´ıc´ı strˇedem
teˇla, deˇl´ıc´ı teˇlo na dveˇ zrcadlove´ poloviny je rovina media´nn´ı.
Zbyle´ sagita´ln´ı roviny jsou rovnobeˇzˇne´ s rovinou media´nn´ı.
Rovina fronta´ln´ı: Bocˇneˇ (rovnobeˇzˇneˇ s cˇelem) procha´zej´ıc´ı svisla´ rovina. Fronta´ln´ı
roviny deˇl´ı teˇlo na anteriorn´ı (prˇedn´ı) a posteriorn´ı (zadn´ı) cˇa´st.
Rovina transverza´ln´ı: Prˇ´ıcˇneˇ prob´ıhaj´ıc´ı horizonta´ln´ı rovina. Transverza´ln´ı roviny deˇl´ı
teˇlo na inferiorn´ı (doln´ı) a superiorn´ı (horn´ı) cˇa´st.
F
F
S
M
T
F
M
T
T
S
Obra´zek 1.2: Anatomicke´ roviny lidske´ho teˇla. M - media´nn´ı, S - sagita´ln´ı, F - fronta´ln´ı, T
- transverza´ln´ı, [13] (upraveno).
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Na anatomicke´ roviny jsou kolme´ trˇi anatomicke´ osy, ktere´ uda´vaj´ı trˇi smeˇry pohybu [13]:
Anterio-posteriorn´ı smeˇr (AP): Prˇedozadn´ı smeˇr, kolmy´ na fronta´ln´ı rovinu.
Medio-latera´ln´ı smeˇr (ML): Bocˇny´ smeˇr, kolmy´ na sagita´ln´ı rovinu.
Superio-inferiorn´ı smeˇr (SI): Svisly´ smeˇr, kolmy´ na transverza´ln´ı rovinu.
1.3 Prˇehled soucˇasne´ho stavu rˇesˇene´ problematiky
1.3.1 Metody a syste´my meˇrˇen´ı stability
Poruchy stability pacient˚u s neurologicky´mi nemocneˇn´ımi jsou cˇasto patrne´ zejme´na
prˇi klidne´m stoji [14]. Sn´ızˇena´ funkce vestibula´rn´ıho syste´mu vsˇak by´va´ cˇa´stecˇneˇ
kompenzova´na pomoc´ı zraku, z tohoto d˚uvodu se nestabilita projevuje zejme´na prˇi redukci
visua´ln´ı podmeˇt˚u (zavrˇene´ ocˇi) [9]. Klidovy´ stoj subjektu pak mu˚zˇe by´t meˇrˇen neˇkolika
syste´my. V klinicke´ praxi jsou nejuzˇ´ıvaneˇjˇs´ı syste´my se silomeˇrnou (stabilometrickou) deskou
(plosˇinou) prˇi vysˇetrˇen´ı zvane´m posturografie [15]. Experimenta´lneˇ jsou vsˇak cˇ´ım da´l cˇasteˇji
vyuzˇ´ıvane´ akcelerometricke´ cˇi kamerove´ syste´my.
Posturografie obecneˇ je metoda, prˇi n´ızˇ je meˇrˇena (a na´sledneˇ hodnocena) postura´ln´ı
stabilita prˇi vzprˇ´ımene´m stoji s vyuzˇit´ım silomeˇrne´ desky [16]. Prˇi staticke´ posturografii
(stabilometrii) je meˇrˇena poloha (a posun) bodu na plosˇineˇ, v neˇmzˇ je p˚usobiˇsteˇ vy´slednice
reakcˇn´ıch sil, tzv. centra tlaku (COP). Pra´veˇ COP te´meˇrˇ odpov´ıda´, prˇi staticke´ posturografii,
pr˚umeˇtu teˇzˇiˇsteˇ teˇla do podlozˇky [17]. Z hlediska biomechaniky je posun COP mı´rou energie
vydane´ k udrzˇen´ı rovnova´hy [18] a metoda staticke´ posturografie je objektivn´ı a spolehliva´
prˇi urcˇova´n´ı staticke´ rovnova´hy [16].
Silomeˇrne´ plosˇiny jsou rovinne´ desky, ktere´ meˇrˇ´ı reakcˇn´ı s´ıly generovane´ teˇlem stoj´ıc´ım
(prˇ´ıpadneˇ pohybuj´ıc´ım se) na te´to desce [19]. Stabilometricka´ plosˇina je zarˇ´ızen´ı, ktere´
je navrzˇeno pro meˇrˇen´ı sil ve trˇech kolmy´ch osa´ch a moment˚u k osa´m asociovany´ch.
Plosˇina je vybavena piezoelektricky´mi senzory cˇi tenzometry, meˇrˇ´ıc´ı deformaci v za´vislosti
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na jej´ı velikosti a smeˇru p˚usoben´ı. Ze znalosti geometrie plosˇiny a umı´steˇn´ı senzor˚u lze
dopocˇ´ıtat velikost p˚usob´ıc´ıch sil a moment˚u, obr. 1.3. Polohu COP [xCOP, yCOP] lze pote´
dopocˇ´ıtat na´sleduj´ıc´ım zp˚usobem [20]:
xCOP = x0+
(F2 + F4) · dx
Ftotal
, (1.1)
yCOP = y0+
(F1 + F2) · dy
Ftotal
, (1.2)
kde Ftotal je suma reakcˇn´ıch sil, dx a dy jsou geometricke´ rozmeˇry plosˇiny, viz obr. 1.3.
d
x
x
0
y
0
d
y
[x ,y ]
COP COP
F
3
F
4
F
2
F
1
[0,0]
x
y
Obra´zek 1.3: Na´kres stabilometricke´ plosˇiny pro vy´pocˇet COP.
Stabilometricke´ plosˇiny jsou jedn´ım z nejvyuzˇ´ıvaneˇjˇs´ıch zp˚usob˚u meˇrˇen´ı poruch stability.
V klinicke´ praxi jsou beˇzˇne´ a existuje mnoho jejich vy´robc˚u. Nejjednodusˇsˇ´ı technologie jsou
financˇneˇ dostupne´, naprˇ. plosˇiny Nintendo proda´vane´ s hern´ımi konzolemi. Tato plosˇina
by´va´ v medic´ıneˇ vyuzˇ´ıva´na zejme´na prˇi rehabilitaci, avsˇak v posledn´ı dobeˇ je testova´na
pra´veˇ pro statickou posturografii [21, 22]. Pro meˇrˇen´ı poruch stability jsou vsˇak v klinicke´
praxi sp´ıˇse vyuzˇ´ıva´ny sofistikovaneˇjˇs´ıch syste´mu˚ obsahuj´ıc´ıch plosˇiny [23], ktere´ jsou schopny
meˇrˇen´ı za staticky´ch i dynamicky´ch podmı´nek. Komplexn´ı posturograficke´ syste´my jsou
doda´va´ny s vlastn´ım SW, ktery´ je schopen za´kladn´ı evaluace dat, a umozˇnˇuj´ı sˇiroke´ spektrum
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test˚u, vcˇetneˇ standardn´ıho Rhombergova testu [24]. Kromeˇ vysˇetrˇen´ı stability mohou by´t
vyuzˇity take´ pro terapeuticke´ u´cˇely. Z d˚uvodu bezpecˇnosti pacienta by´vaj´ı posturograficke´
syste´my vybaveny hrazen´ım [25]. Z doporucˇen´ı, vycha´zej´ıc´ıch z klinicke´ praxe a vy´zkumu,
vyply´va´ umı´steˇn´ı chodidel na plosˇineˇ pod u´hlem 30 ◦ [25, 26] - komercˇn´ı syste´my zahrnuj´ı
mechanismy pro spra´vne´ umı´steˇn´ı chodidel [25]. Jeden takovy´to komercˇn´ı posturograficky´
syste´m, Synapsys Posturography System (Synapsys Inc.), je umı´steˇn na Klinice rehabilitace
a teˇlovy´chovne´ho le´karˇstv´ı 2. LF UK a FN Motol.
Plosˇiny, at’ uzˇ samostatneˇ nebo cˇasteˇji v ra´mci posturograficky´ch syste´mu˚, nejsou jediny´m
zp˚usobem meˇrˇen´ı stability. Zejme´na v oblasti vy´zkumu se rozsˇiˇruje vyuzˇit´ı akcelerometricky´ch
syste´mu˚, ktere´ oproti plosˇina´m prˇina´sˇ´ı neˇkolik vy´hod [27]. Jednou z nevy´hod plosˇin
a stabilometricky´ch syste´mu˚ je jejich vysoka´ cena, velke´ rozmeˇry (prˇ´ıpadneˇ slozˇitost syste´mu)
a horsˇ´ı prˇenosnost. Naopak akcelerometricke´ syste´my jsou levne´, male´ a snadno prˇemı´stitelne´
[28].
Obecneˇ jsou akcelerometry zarˇ´ızen´ı, ktera´ jsou schopna neprˇ´ımo meˇrˇit zrychlen´ı a na´klon.
Za´kladn´ı mechanismem meˇrˇen´ı zrychlen´ı je syste´m pruzˇina-hmota. Prˇi zrychlen´ı docha´z´ı
vznika´ s´ıla zp˚usobuj´ıc´ı natazˇen´ı nebo stlacˇen´ı pruzˇiny. Meˇrˇeno je relativn´ı prodlouzˇen´ı
pruzˇiny. Za znalosti tuhosti pruzˇiny a hmotnosti hmoty lze pak kombinac´ı Hookeova za´kona
a druhe´ho Newtonova pohybove´ho za´kona dopocˇ´ıtat zrychlen´ı [29]. Komplexneˇjˇs´ım syste´mem
prˇi vysˇetrˇen´ı stability jsou tzv. inercia´ln´ı meˇrˇ´ıc´ı jednotky (inertial measurement unit, IMU),
obsahuj´ıc´ı mimo trˇ´ıosy´ akcelerometr take´ trˇ´ıosy´ gyroskop [30]. Tento syste´m je schopny´
spolecˇneˇ se zrychlen´ım meˇrˇit take´ orientaci v prostoru, cˇehozˇ samotny´ akcelerometr schopen
nen´ı. Gyroskopy vyskytuj´ıc´ı se v IMU jsou nejcˇasteˇji tzv. MEMS (Micro-Electro-Mechanical
Systems) gyroskopy, vyuzˇ´ıvaj´ıc´ı Coriolis˚uv efekt, prˇi neˇmzˇ docha´z´ı k vy´chylce hmoty
vycha´zej´ıc´ı z rotace [31]. Vy´stupem jednotky je 3D zrychlen´ı, 3D u´hlove´ zrychlen´ı a gravitacˇn´ı
zrychlen´ı. Ze znalosti pocˇa´tecˇn´ı polohy a orientace je pak mozˇne´ z´ıskat kompletn´ı kinematiku
IMU [32]. Meˇrˇ´ıc´ı syste´my sesta´vaj´ı z volitelne´ho mnozˇstv´ı IMU (pro umı´steˇn´ı na v´ıce teˇlesny´ch
segmentech) a centra´ln´ı jednotky pro sbeˇr dat. Umı´steˇn´ı IMU prˇi vysˇetrˇen´ı postura´ln´ı stability
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vycha´z´ı ze standard˚u, ktere´ byly experimenta´lneˇ testova´ny, prˇ´ıpadneˇ zavedeny do praxe.
Prˇi studiu stability stoje je IMU nejbeˇzˇneˇji umı´steˇno bl´ızko teˇzˇiˇsteˇ teˇla - do oblasti prˇiblizˇneˇ
3. – 5. lumba´ln´ıho obratle (L3 – L5) [30]. Jak jizˇ bylo zmı´neˇno u akcelerometr˚u, nesporny´mi
vy´hodami teˇchto syste´mu˚ oproti plosˇina´m jsou jejich male´ rozmeˇry a tedy jejich snadny´
transport, n´ızka´ cena a mozˇnost meˇrˇen´ı mimo laboratorˇ [30]. Mezi pouzˇ´ıvane´ syste´my patrˇ´ı
naprˇ. SwayStar  (Breisgau Electronic Service Technologie) [33] nebo Xbus kit (Xsens
Technologies B.V.) [34], viz obr. 1.4.
Obra´zek 1.4: Syste´my meˇrˇen´ı pohybu s IMU - A. SwayStar [35], B. Xbus kit [36].
V ra´mci vysˇetrˇen´ı stability je beˇzˇne´ testova´n´ı, prˇi neˇmzˇ docha´z´ı ke zmeˇneˇ visua´ln´ıch
a povrchovy´ch podmı´nek [33, 34]. Jak jizˇ bylo uvedeno, poruchy stability jsou cˇasto
visua´lneˇ kompenzova´ny - z toho d˚uvodu je vhodna´ redukce visua´ln´ıch podmeˇt˚u (zavrˇene´
ocˇi subjektu) [9]. V pr˚ubeˇhu klidne´ho stoje na pevne´m povrchu docha´z´ı ke korekci postoje
pomoc´ı maly´ch pohyb˚u - tzv. postural sway [37]. Tyto pohyby jsou rˇ´ızeny senzoricky´m
a motoricky´m syste´mem - zejme´na mechanoreceptory v chodidlech [38], ktere´ poda´vaj´ı teˇlu
informace o kontaktn´ım tlaku na podlozˇce [39]. Pro zvy´sˇen´ı citlivosti testu je vyuzˇ´ıva´no
peˇnove´ podlozˇky, d´ıky n´ızˇ je tato regulace sn´ızˇena a poruchy stability jsou viditelneˇjˇs´ı
[40]. Beˇzˇne´ vysˇetrˇen´ı sesta´va´ ze cˇtyrˇ meˇrˇen´ı, ktera´ jsou kombinac´ı zmı´neˇny´ch visua´ln´ıch
a povrchovy´ch podmı´nek a je nazy´va´no Rhomberg˚uv test [41]. De´lka trva´n´ı testu by, dle
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doporucˇen´ı, meˇla by´t volena v minima´ln´ı de´lce 30 s, nejcˇasteˇji 60 s [18]. Bylo vsˇak proka´za´no,
zˇe prˇi meˇrˇen´ı COP prˇi r˚uzne´ de´lce testu, ktera´ je volena v rozmez´ı 30 – 300 s, jsou vykazova´ny
stejne´ vy´sledky [42].
Posledn´ım beˇzˇneˇji vyuzˇ´ıvany´m zp˚usobem meˇrˇen´ı lidske´ho pohybu, vcˇetneˇ postura´ln´ı stability,
je vyuzˇit´ı kamerovy´ch syste´mu˚. Tyto syste´my poskytuj´ı informaci o poloze a pohybu,
rotacˇn´ım i translacˇn´ım, v 3D prostoru. Kamerove´ syste´my jsou typicky slozˇeny z minima´lneˇ
2 kamer (pro hodnocen´ı pohybu a stoje v 3D prostoru) a souboru marker˚u - aktivn´ıch
cˇi pasivn´ıch. Kazˇda´ z kamer je schopna´ registrovat 2D za´znam rozlozˇen´ı marker˚u, spojen´ım
za´znamu˚ z v´ıce kamer je z´ıska´n 3D model. Prˇi studiu postura´ln´ı stability je trˇeba dba´t
na rozlozˇen´ı marker˚u - ty nesmı´ by´t ovlivneˇny naprˇ. pohyby vnitrˇn´ıch orga´n˚u. Jako vhodne´
je uva´deˇno umı´steˇn´ı marker˚u na za´da v oblasti lumba´ln´ı pa´terˇe a na hlavu [43]. Neˇkdy je take´
voleno umı´steˇn´ı na horn´ı nebo doln´ı koncˇetiny [44]. Kamerove´ syste´my prˇina´sˇej´ı neˇkolik
vy´hod – zejme´na vysokou prˇesnost meˇrˇen´ı. Oproti gyro-akcelerometricky´m syste´mu˚m jsou
vsˇak kamerove´ syste´my vy´razneˇ drazˇsˇ´ı a analy´za nemeˇrˇeny´ch dat je na´rocˇneˇjˇs´ı.
1.3.2 Metody pouzˇ´ıvane´ prˇi hodnocen´ı stability
Pomoc´ı silomeˇrny´ch plosˇin je z´ıska´va´n za´znam polohy, resp. zmeˇny polohy, COP.
Poloha COP mu˚zˇe by´t zobrazena v AP a ML smeˇru v za´vislosti na cˇase, takovy´to
diagram je nazy´va´n stabilogram (STG; AP stabilogram - AP STG a ML stabilogram -
ML STG). Graficke´ zna´zorneˇn´ı polohy COP v pr˚ubeˇhu vysˇetrˇen´ı v transverza´ln´ı rovineˇ
je nazy´va´no statokineziogram (SKG) [24], viz obr. 1.5. Kvantitativn´ı hodnocen´ı zahrnuje
neˇkolik tradicˇn´ıch parametr˚u, ktere´ jsou nazy´va´ny indexy stability [45]. Hodnocen´ı prob´ıha´
v cˇasove´ a frekvencˇn´ı oblasti, prˇ´ıpadneˇ je pouzˇita nelinea´rn´ı analy´za, viz obr. 1.6. V cˇasove´
oblasti jsou parametry da´le deˇleny do dvou skupin: parametry v 1D prostoru (vycha´zej´ı
z STG) a parametry v 2D prostoru (vycha´zej´ı ze SKG). Hodnocen´ı ve frekvencˇn´ı oblasti
a nelinea´rn´ı analy´zou je mozˇne´ pouze v 1D prostoru [42].
Prvn´ım z tradicˇn´ıch cˇasovy´ch 1D parametr˚u je pr˚umeˇrna´ vy´chylka COP (mean COP) v ML
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Obra´zek 1.5: Za´znam pohybu COP - statokineziogram (vlevo), ML a AP stabilogramy
(vpravo).
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Obra´zek 1.6: Za´kladn´ı rozdeˇlen´ı metod hodnocen´ı COP dat.
a AP smeˇru. V tomto prˇ´ıpadeˇ se jedna´ o aritmeticky´ pr˚umeˇr sourˇadnic COP v dane´m
smeˇru. Ze SKG by´va´ pocˇ´ıta´na celkova´ de´lka trajektorie (trajectory length, TL), kterou COP
uraz´ı v pr˚ubeˇhu meˇrˇen´ı v dane´m smeˇru [18]. Cˇasto je pouzˇ´ıva´n take´ rozsah pohybu (range
of motion, ROM), tedy rozd´ıl mezi minima´ln´ı a maxima´ln´ı hodnotou sourˇadnic COP v dane´m
smeˇru. Samotne´ extre´mn´ı hodnoty, tzn. minima´ln´ı a maxima´ln´ı hodnota sourˇadnic COP
v dane´m smeˇru, mohou by´t take´ vyuzˇity ke kvantifikaci stability. V neposledn´ı rˇadeˇ mezi
tradicˇn´ı parametry patrˇ´ı take´ smeˇrodatna´ odchylka (standard deviation, SD), prˇ´ıpadneˇ
rozptyl [46]. Jindy je pro kvantifikaci stability je pouzˇita pr˚umeˇrna´ rychlost a zrychlen´ı COP,
prˇ´ıpadneˇ maxima´ln´ı rychlost COP v jednotlivy´ch smeˇrech [18].
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Hodnocen´ı v 2D prostoru zahrnuje zejme´na vy´pocˇet plochy, ktera´ je da´na trajektori´ı COP.
Plocha obecneˇ je vyuzˇ´ıva´na jako kvantifika´tor energeticke´ho vy´daje potrˇebne´ho k udrzˇen´ı
stability. Existuj´ı trˇi za´kladn´ı zp˚usoby vy´pocˇtu te´to plochy, vzˇdy se jedna´ pouze o odhad.
Prvn´ım z nich je konfidencˇn´ı elipsa, ktera´ by´va´ nejcˇasteˇji 95% . Mimo plochu mu˚zˇe by´t
urcˇen i na´klon elipsy a velikost hlavn´ı a vedlejˇs´ı poloosy. Dalˇs´ı zp˚usob vycha´z´ı z odhadu
obvodu plochy, nejcˇasteˇji je volen 95%. Trˇet´ım zp˚usobem je konvexn´ı oba´lka, nejcˇasteˇji
opeˇt 95%. Mimo tyto trˇi metody jsou pouzˇ´ıva´ny parametry obdobne´ jako v 1D prostoru.
Urcˇova´na je pr˚umeˇrna´ vzda´lenost COP (od bodu pocˇa´tku), smeˇrodatna´ odchylka COP
od bodu pocˇa´tku, pr˚umeˇrna´ (prˇ´ıp. maxima´ln´ı) rychlost zmeˇny polohy COP [42].
Parametry ve frekvencˇn´ı oblasti jsou spojeny s vy´pocˇtem spektra´ln´ı vy´konove´ hustoty
(PSD) trajektrorie COP v jednotlivy´ch smeˇrech [42]. Dle mezina´rodn´ıch standard˚u
je frekvencˇn´ı spektrum rozdeˇleno do trˇ´ı pa´sem: 0,02 – 0.2 Hz, 0,2 – 2 Hz a 2 –
10 Hz. Stabilita je pak hodnocena porovna´n´ım jednotlivy´ch pa´sem v˚ucˇi cele´mu spektru.
Prˇi hodnocen´ı stability u pacient˚u s neurologicky´mi poruchami byl zjiˇsteˇn vysoky´ vy´kon
ve specificky´ch vysoky´ch pa´sech spektra. Z tohoto d˚uvodu bylo hodnocen´ı stability
ve frekvencˇn´ı oblasti shleda´no vhodny´m prˇi vysˇetrˇova´n´ı poruch stability [47]. Jine´ studie
vsˇak uva´deˇj´ı, zˇe tato standardizovana´ pa´sma nejsou v neˇktery´ch prˇ´ıpadech vhodna´, konkre´tneˇ
pro neurologicke´ poruchy jsou zavedena nova´ pa´sma: 0,1 – 2,4 Hz, 2,4 – 3,5 Hz a 3,5 – 8 Hz.
Prvn´ı pa´smo (n´ızkofrekvencˇn´ı, 0,1 – 2,4 Hz) je dominantn´ı u zdravy´ch subjekt˚u, dalˇs´ı dveˇ
pa´sma jsou dominantn´ı u pacient˚u s neurologicky´mi onemocneˇn´ımi [48].
Data trajektorie COP vsˇak prokazuj´ı vysokou nestacionaritu [49], cozˇ je limitace pro veˇtsˇinu
tradicˇn´ıch metod jejich hodnocen´ı [46]. Z tohoto d˚uvodu se zacˇ´ına´ rozsˇiˇrovat vyuzˇit´ı nelinea´rn´ı
analy´zy. Velka´ cˇa´st nelinea´rn´ıch metod vycha´z´ı z teorie chaosu a jejich aplikace se zda´ by´t
vhodna´ na nestaciona´rn´ı data, jako je pra´veˇ pr˚ubeˇh COP. Hodnocen´ı COP dat nelinea´rn´ı
analy´zou je zejme´na v experimenta´ln´ı fa´zi, pouzˇ´ıva´na je naprˇ. strukturn´ı analy´za, ktera´
zahrnuje model na´hodne´ ch˚uze nebo Brownova pohybu, prˇ´ıpadneˇ vyuzˇ´ıva´ tzv. sway-density
krˇivku [50]. V jiny´ch studi´ıch je na data COP pouzˇ´ıvana´ detrendovana´ analy´za fluktuace [51].
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Cˇasty´m postupem je vy´pocˇet entropie, ktera´ je mı´rou chaosu v syste´mu. V analy´ze pohybu
jsou pouzˇ´ıva´ny zejme´na jej´ı trˇi druhy, prˇiblizˇna´ entropie (approximate entropy), vzorkova´
entropie (sample entropy) a v´ıceu´rovnˇova´ entropie (multiscale entropy), vsˇechny trˇi jsou
prˇiblizˇny´m odhadem Kolmogorovy entropie [52]. Jinou z metod nelinea´rn´ı analy´zy je frakta´ln´ı
dimenze, ktera´ uda´va´ mı´ru nepravidelnosti. Z teorie chaosu vycha´z´ı i dalˇs´ı, do hodnocen´ı
stability zava´deˇna´, metoda - Ljapunovovy exponenty [24], souvisej´ıc´ı s cˇasovy´m pr˚ubeˇhem
nestability syste´mu [53]. Pomeˇrneˇ mlada´ metoda, vycha´zej´ıc´ı z teorie chaosu je metoda
rekurentn´ı kvantifikacˇn´ı analy´zy (RQA, recurrence quantification analysis). RQA kvantifikuje
tzv. rekurentn´ı grafy (RP, recurrence plot) vycha´zej´ıc´ı ze vzda´lenostn´ı matice (DM, distance
matrix) [46], viz obr. 1.7.
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Obra´zek 1.7: Uka´zka rekurentn´ıho grafu (vlevo) a vzda´lenostn´ı matice (vpravo).
RQA byla vyuzˇita prˇi hodnocen´ı stability, konkre´tneˇ postura´ln´ıch fluktuac´ı, prˇi stoji
na silomeˇrne´ plosˇineˇ [46]. Obdobne´ vyuzˇit´ı je bylo take´ prˇi hodnocen´ı postura´ln´ı
stability profesiona´ln´ıch sportovc˚u a baletek, u nichzˇ bylo hodnoceno COP pomoc´ı RQA.
Meˇrˇen´ı probeˇhlo prˇi otevrˇeny´ch a zavrˇeny´ch ocˇ´ıch na tvrde´ a na´sledneˇ peˇnove´ podlozˇce [54].
Hodnocen´ı COP prˇi r˚uzny´ch postoj´ıch subjektu bylo pomoc´ı RQA provedeno na datech
z´ıskany´ch prˇi meˇrˇen´ı prˇi otevrˇeny´ch a na´sledneˇ zavrˇeny´ch ocˇ´ıch subjekt˚u na dvou silomeˇrny´ch
plosˇina´ch [55]. Veˇrohodnost RQA prˇi hodnocen´ı stability byla oveˇrˇena na datech u pacient˚u
s muskoskeleta´rn´ımi onemocneˇn´ımi. Vysokou mı´ru veˇrohodnosti vykazovaly zejme´na dva jej´ı
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parametry: %determinismus and entropie [56]. Prˇi hodnocen´ı COP u sed´ıc´ıch subjekt˚u byla
porovna´va´na RQA s jiny´mi metodami. Mezi vy´stupy RQA a frekvencˇn´ı analy´zy byla nalezena
vysoka´ korelace [57]. RQA je tedy vhodny´m na´strojem pro hodnocen´ı stability pacient˚u
s r˚uzny´mi poruchami rovnova´hy [58].
Vyuzˇit´ı gyroakcelerometr˚u spocˇ´ıva´ v urcˇen´ı u´hl˚u (prˇ´ıp. u´hlove´ rychlosti a u´hlove´ho zrychlen´ı)
a akcelerac´ı (linea´rn´ıch zrychlen´ı) teˇlesny´ch segment˚u. Acˇkoli vyuzˇit´ım trˇ´ıosy´ch akcelerometr˚u
jsou z´ıska´na 3D data, prˇi hodnocen´ı je vyuzˇ´ıva´no zejme´na 1D nebo 2D dat (naprˇ.
zrychlen´ı v AP a ML smeˇru, prˇ´ıp. jejich kombinace) [59]. Hodnocen´ı dat z´ıskany´ch pomoc´ı
gyroakcelerometr˚u, prˇ´ıp. IMU je tedy poveˇtsˇinou obdobne´, jako v prˇ´ıpadeˇ dat COP z´ıskany´ch
prˇi posturografii. V cˇasove´ oblasti je prima´rneˇ vyuzˇ´ıva´na zejme´na strˇedn´ı hodnota a SD
uvedeny´ch velicˇin. Experimenta´lneˇ jsou zava´deˇny take´ 2D parametry v cˇasove´ oblasti,
zalozˇene´ na 2D parametrech vyuzˇ´ıvany´ch ve posturografii. Mezi tyto parametry je rˇazena
naprˇ. konfidencˇn´ı elipsa nebo konvexn´ı oba´lka. V prˇ´ıpadeˇ frekvencˇn´ı analy´zy jsou nejcˇasteˇji
sledova´ny frekvence, ktere´ jsou ocˇeka´va´ny u konkre´tn´ıho onemocneˇn´ı. Naprˇ. u pacient˚u
s Parkinsonovou chorobou lze ve spektru pozorovat charakteristicky´ trˇes [60].
Lidsky´ pohyb, vcˇetneˇ pohyb˚u v ra´mci zvla´da´n´ı stability, vsˇak prob´ıha´ v 3D prostoru.
Zanedba´n´ım pohybu v neˇktere´m smeˇru mu˚zˇe doj´ıt ke ztra´teˇ d˚ulezˇite´ informace. Z tohoto
d˚uvodu je vhodne´ vyuzˇit´ı nameˇrˇeny´ch 3D dat. V soucˇasne´ chv´ıli je nejv´ıce vyuzˇ´ıva´no velikosti
vektoru akcelerace, ktery´ bere v u´vahu pohyb ve vsˇech trˇech smeˇrech [5].
Uzˇit´ı gyroakcelerometr˚u nen´ı momenta´lneˇ aplikova´no v praxi a je sp´ıˇse experimenta´ln´ı.
Stejneˇ tak je tomu i v prˇ´ıpadeˇ nelinea´rn´ı analy´zy - jej´ı aplikace v tomto prˇ´ıpadeˇ je tedy velice
vza´cna´. Ojedineˇle je pouzˇito vzorkove´ entropie a nejveˇtsˇ´ıho Ljapunova exponentu [61]. V roce
2012 byla vyuzˇita metoda RQA prˇi hodnocen´ı rovnova´hy prˇi ch˚uzi pacient˚u s vestibula´rn´ı
hypofunkc´ı (mj. pacient˚u s NA) na 3D akcelerace a u´hlove´ rychlosti z´ıskane´ pomoc´ı syste´mu
Xsens. Z vy´sledk˚u plyne, zˇe RQA by mohla by´t uzˇitecˇny´m na´strojem k hodnocen´ı ch˚uze
a rehabilitacˇn´ıho procesu u pacient˚u s poruchami rovnova´hy [58].
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1.4 Shrnut´ı kapitoly
Pacienti s NA vykazuj´ı poruchy stability. Meˇrˇen´ı a hodnocen´ı stability je v biomechanice
pomeˇrneˇ beˇzˇny´ u´kol. V klinicke´ praxi je pouzˇ´ıva´no zejme´na stabilometricky´ch plosˇin,
prˇ´ıpadneˇ komplexn´ıch stabilometricky´ch syste´mu. Vysˇetrˇen´ı, vyuzˇ´ıvaj´ıc´ı tato zarˇ´ızen´ı
k meˇrˇen´ı postura´ln´ı stability, je oznacˇova´no jako posturografie. Prˇi posturografii jsou
z´ıska´va´na data zmeˇny polohy COP v pr˚ubeˇhu vysˇetrˇen´ı. Jelikozˇ se jedna´ o pomeˇrneˇ beˇzˇnou
proceduru klinicke´ praxe, existuje neˇkolik standardn´ıch parametr˚u, jimizˇ jsou z´ıskana´ data
hodnocena. Tyto parametry jsou zalozˇeny na hodnocen´ı dat v cˇasove´ oblasti v 1D a 2D a jsou
vy´pocˇetneˇ pomeˇrneˇ jednoduche´.
Data COP jsou vysoce nestaciona´rn´ı. Z tohoto d˚uvodu standardn´ı metody cˇasto selha´vaj´ı
naprˇ. prˇi odliˇsen´ı zdrave´ho subjektu od pacienta. Posturograficke´ vysˇetrˇen´ı je tedy zat´ım
sp´ıˇse doplnˇkove´. Experimenta´lneˇ jsou zava´deˇny metody nelinea´rn´ı analy´zy, ktere´ rˇesˇ´ı proble´m
nestacionarity nameˇrˇeny´ch dat. Jako vhodna´ se ukazuje zejme´na RQA, ktere´ neklade zˇa´dne´
pozˇadavky nejen ohledneˇ stacionarity dat, ale take´ naprˇ. ohledneˇ jejich de´lky.
Druhou limitac´ı tradicˇn´ıch metod je, zˇe vyuzˇ´ıvaj´ı nejvy´sˇe 2D data. Lidsky´ pohyb vsˇak prob´ıha´
v 3D prostoru, zanedba´n´ım jednoho smeˇru tedy ztra´c´ıme informaci. Takove´to zanedba´n´ı
mu˚zˇe by´t vy´znamne´ vzhledem k charakteru trˇesu, ktery´ pacient s porusˇenou stabilitou
vykazuje. Vyuzˇit´ım gyroakcelerometricke´ho syste´mu (IMU) mu˚zˇeme z´ıskat 3D data pohybu.
Meˇrˇen´ı s vyuzˇit´ım IMU se zda´ vhodneˇjˇs´ı nezˇ tradicˇn´ı posturografie, avsˇak v soucˇasnosti
prob´ıhaj´ı takova´to meˇrˇen´ı experimenta´lneˇ a obdobne´ syste´my nejsou zavedeny do beˇzˇne´
klinicke´ praxe. Rychly´ rozvoj technologi´ı vsˇak nahra´va´ IMU, ktere´ jsou jizˇ beˇzˇneˇ soucˇa´st´ı
smartphon˚u a tablet˚u a objev˚u se prvn´ı studie, vyuzˇ´ıvaj´ıc´ı tuto levnou a beˇzˇneˇ dostupnou
technologii k meˇrˇen´ı stability. Kombinace nelinea´rn´ı analy´zy a 3D dat z IMU, s ohledem
na vhodnost meˇrˇen´ı stability u pacient˚u s vestibula´rn´ı poruchou, zat´ım nen´ı prozkouma´na.
Drˇ´ıveˇjˇs´ı studie vsˇak naznacˇuj´ı, zˇe pra´veˇ tato kombinace je krok spra´vny´m smeˇrem.
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2 C´ıle a hypote´zy
V te´to pra´ci bylo prˇi stanoven´ı c´ıl˚u vycha´zeno ze standardn´ıch postup˚u prˇi meˇrˇen´ı stability
pacient˚u s neurologicky´mi onemocneˇn´ımi a z limitac´ı teˇchto klasicky´ch metod. Na za´kladeˇ
teoreticky´ch poznatk˚u byly na´sledneˇ stanoveny hlavn´ı c´ıle pra´ce.
C´ıle
Na´vrh experimentu: S vyuzˇit´ım poznatk˚u z´ıskany´ch analy´zou soucˇasne´ho stavu bude
navrzˇena metodika experimentu, vhodna´ pro meˇrˇen´ı postura´ln´ı stability pacient˚u s NA.
V ra´mci meˇrˇen´ı dojde k vy´beˇru vhodny´ch subjekt˚u se srovnatelny´m zdravotn´ım stavem.
Navrzˇeny´ experiment bude realizova´n na Neurologicke´ klinice ve FN Motol.
Na´vrh metod pro hodnocen´ı dat: Na za´kladeˇ limitac´ı tradicˇn´ıch metod probeˇhne
na´vrh novy´ch metod pro hodnocen´ı kinematicky´ch velicˇin nameˇrˇeny´ch prˇi stoji
pacienta. Noveˇ navrzˇene´ metody budou zameˇrˇeny na frekvencˇn´ı a rekurentn´ı analy´zu.
Za´rovenˇ budou uvedeny metody konvencˇn´ı, ktere´ budou vyuzˇity pro komparaci s noveˇ
navrzˇeny´mi metodami.
Zpracova´n´ı a analy´za nameˇrˇeny´ch dat: Data z´ıskana´ v pr˚ubeˇhu experimentu budou
nejprve vhodneˇ zpracova´na tak, aby bylo mozˇne´ jednotlive´ datove´ soubory analyzovat
a porovna´vat. Nameˇrˇena´ data budou hodnocena pomoc´ı vsˇech uvedeny´ch metod,
tj. metodami noveˇ navrzˇeny´mi a metodami konvencˇn´ımi. Vhodnost novy´ch metod bude
oveˇrˇena komparativn´ı analy´zou s metodami konvencˇn´ımi.
Tvorba softwarove´ prostrˇedku: Noveˇ navrzˇene´ i tradicˇn´ı metody budou spojeny
v jednom softwarove´m prostrˇedku pro mozˇnost kvantitativn´ıho hodnocen´ı stability
pacient˚u s neurinomem akusticke´ho nervu. SW prostrˇedek bude sesta´vat z graficke´ho
uzˇivatelske´ho rozhran´ı vytvorˇene´ho v prostrˇed´ı MATLAB.
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Hypote´zy
Na za´kladeˇ stanoveny´ch c´ıl˚u pra´ce byly navrzˇeny nasleduj´ıc´ı hypote´zy:
H1 Noveˇ navrzˇene´ metody budou vykazovat statisticky signifikantneˇ odliˇsne´ vy´sledky
od metod konvencˇn´ıch.
H2 Hodnocen´ı dat ve 3D (data z gyro-akcelerometricke´ho syste´mu) bude poskytovat
statisticky signifikantneˇ odliˇsne´ vy´sledky nezˇ hodnocen´ı dat ve 2D (data ze
stabilometricke´ plosˇiny).
H3 Mezi stabilitou pacient˚u prˇed operac´ı a stabilitou pacient˚u kra´tce po operaci NA
budou nalezeny statisticky signifikantn´ı rozd´ıly.
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3 Metodika meˇrˇen´ı
Navrzˇena´ metodika meˇrˇen´ı vycha´z´ı ze standardneˇ uzˇ´ıvany´ch nastaven´ı posturograficky´ch
meˇrˇen´ı. Vesˇkera´ meˇrˇen´ı prob´ıhala ve spolupra´ci s Klinikou rehabilitace a teˇlovy´chovne´ho
le´karˇstv´ı 2. LF UK a FN Motol. K z´ıska´n´ı dat byl vyuzˇit posturograficky´ syste´m, umı´steˇny´
na Neurologicke´ klinice FN Motol, a gyro-akcelerometricky´ syste´m, zap˚ujcˇeny´ laboratorˇ´ı
biomechaniky FBMI CˇVUT. Vsˇechna meˇrˇen´ı prob´ıhala v prˇ´ıtomnosti le´karˇ˚u a fyzioterapeut˚u.
3.1 Subjekty
Meˇrˇeny´mi subjekty bylo 10 pacient˚u (PAC) s unilatera´ln´ım neurinomem akustiku.
Meˇrˇen´ı se zu´cˇastnilo 6 zˇen a 4 muzˇi, pr˚umeˇrny´ veˇk subjekt˚u byl 48,7 (± 12,7) let.
Diagnosticke´ vysˇetrˇen´ı zahrnovalo neurologicke´ vysˇetrˇen´ı, rutinn´ı laboratorn´ı vysˇetrˇen´ı
krve a mocˇi a magnetickou rezonanci mozku. Subjekty byly meˇrˇeny prˇed a po operaci
NA. Vsˇechny subjekty podepsaly Informovany´ souhlas s pouzˇit´ım informac´ı o pacientovi.
Experiment byl proveden v souladu s Helsinskou deklarac´ı WMA a byl schva´len etickou
komis´ı 2. LF UK v Praze.
3.2 Meˇrˇ´ıc´ı syste´my
Meˇrˇen´ı probeˇhla dveˇma zp˚usoby - vyuzˇit´ım stabilometricke´ho syste´mu a gyro-
akceerometricke´ho syste´mu. Stabilometricky´ syste´m Synapsys (Synapsys Posturography
System, SPS), viz obr. 3.1, byl vyuzˇit pro zisk COP dat. Tento syste´m obsahuje
stabilometickou desku o velikosti 50 x 50 cm, se trˇemi tenzometry. Syste´m je schopen
meˇrˇen´ı prˇi staticky´ch i dynamicky´ch podmı´nka´ch. Pro u´cˇely te´to pra´ce bylo vyuzˇito staticke´
posturografie. Pro zobrazen´ı, za´kladn´ı analy´zu a export dat byl vyuzˇ´ıva´n software doda´vany´
vy´robcem SPS – Static Posturography System (Synapsys SA). Syste´m poda´va´ informaci
o okamzˇite´ poloze COP a jeho strˇedn´ı, minima´ln´ı a maxima´ln´ı hodnoteˇ (v x a y smeˇru, resp.
v ML a AP smeˇru) a plosˇe 95% konfidencˇn´ı elipsy [62].
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Druhy´ uzˇity´ byl gyro-akcelerometricky´ syste´m Xbus Kit (Xsens Technologies B.V.),
viz obr. 3.1, urcˇeny´ mimo jine´ pro biomechanickou analy´zu. Syste´m je slozˇen z maly´ch trojose´
IMU (MTx jednotky) a centra´ln´ı jednotky (Xbus Master), ktera´ pomoc´ı bluetooth pos´ıla´
data do prˇij´ımacˇe zapojene´ho do pocˇ´ıtacˇe. Pro za´znam, zobrazen´ı a export dat byl vyuzˇit
software doda´vany´ vy´robcem – MT Manager. IMU poda´vaj´ı data o zrychlen´ı a orientaci
dane´ jednotky v jej´ım sourˇadne´m syste´mu. IMU jsou s centra´ln´ı jednotkou propojeny kabely.
Pocˇet propojeny´ch jednotek je volitelny´, cˇ´ımzˇ je umozˇneˇno individua´ln´ı experimenta´ln´ı
nastaven´ı. V prˇ´ıpadeˇ te´to pra´ce bylo zvoleno umı´steˇn´ı IMU na za´da, do oblasti L3 – L5,
jak vyply´va´ z literatury.
SPS
Obra´zek 3.1: Umı´steˇn´ı syste´mu Xsens na pacientovi stoj´ıc´ımu na SPS.
3.3 Experimenta´ln´ı nastaven´ı a pr˚ubeˇh meˇrˇen´ı
Meˇrˇen´ı prob´ıhalo dva dny prˇed operac´ı NA (meˇrˇen´ı 1, M1) a na´sledneˇ 5 dn´ı po operaci
NA (meˇrˇen´ı 2, M2). V pr˚ubeˇhu meˇrˇen´ı byl subjekt s prˇipevneˇny´m gyro-akcelerometricky´m
syste´mem postaven na stabilometricke´ plosˇineˇ. Subjekt sta´l v klidne´m vzprˇ´ımene´m stoji
s pazˇemi pode´l teˇla, bosy´ s nohami rozevrˇeny´mi pod u´hlem 30◦. Jedno meˇrˇen´ı se skla´dalo
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ze 4 povrchovy´ch a vizua´ln´ıch podmı´nek:
 Pevny´ povrch (firm surface, FiS), otevrˇene´ ocˇi (eyes open, EO) – FiS EO
 Pevny´ povrch (firm surface, FiS), zavrˇene´ ocˇi (eyes closed, EC) – FiS EC
 Meˇkky´ povrch (foam surface, FoS), otevrˇene´ ocˇi (eyes open, EO) – FoS EO
 Meˇkky´ povrch (foam surface, FoS), zavrˇene´ ocˇi (eyes closed, EC) – FoS EC
Meˇrˇen´ı prˇi kazˇde´ z podmı´nek trvalo 51,2 s. Vsˇechny za´znamy byly zkra´ceny na 50 s. V pr˚ubeˇhu
meˇrˇen´ı s otevrˇeny´ma ocˇima se subjekt d´ıval na znacˇku umı´steˇnou na zdi. Po celou dobu
meˇrˇen´ı byli pacienti jiˇsteˇni pro pa´du hrazen´ım SPS a take´ fyzioterapeutem. Nastaven´ı pro
tato meˇrˇen´ı vyply´va´ z experimenta´ln´ıch doporucˇen´ı a z klinicke´ praxe.
3.4 Shrnut´ı kapitoly
Meˇrˇen´ı postura´ln´ı stability se zu´cˇastnilo 10 subjekt˚u s neurinomem akustiku vybrany´ch
z pacient˚u FN Motol specializvany´m le´karˇem. Tato skupina byla meˇrˇeny vzˇdy dvakra´t,
prˇed a po operaci NA. Kazˇde´ z meˇrˇen´ı sesta´valo ze 4 podmı´nek, pro lepsˇ´ı zviditelneˇn´ı
poruch stability. Pro porovna´n´ı vy´sledku se zdravou populac´ı byla promeˇrˇena kontroln´ı
skupina subjekt˚u, ktera´ byla s PAC srovnatelna´ veˇkem a pohlav´ım. K meˇrˇen´ı bylo
vyuzˇito dvou syste´mu˚ – stabilometricke´ plosˇiny a gyro-akcelerometricke´ho syste´mu s IMU.
Experimenta´ln´ı nastaven´ı vycha´z´ı z pozˇadavk˚u klinicke´ praxe a z doporucˇen´ı vyply´vaj´ıc´ıch
z literatury.
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4 Na´vrh metod hodnocen´ı dat
Tato pra´ce se zameˇrˇuje na hodnocen´ı postura´ln´ı stability. Problematika postura´ln´ı stability
u pacient˚u s r˚uzny´mi deficity rovnova´hy je pomeˇrneˇ zkoumana´ problematika. V klinicke´
praxi patrˇ´ı mezi za´kladn´ı vysˇetrˇen´ı metoda posturografie, pro nizˇ jsou zavedeny tradicˇn´ı
metody hodnocen´ı. Klasicke´ postupy jsou jednoduche´, avsˇak nezohlednˇuj´ı charakteristiku
nameˇrˇeny´ch dat [63]. Dalˇs´ı proble´mem zavedeny´ch metod je meˇrˇen´ı pohybu pouze ve 2D,
acˇkoli lidsky´ch pohyb se uskutecˇnˇuje v 3D. V te´to cˇa´sti pra´ce je uveden na´vrh metod,
ktere´ zohlednˇuj´ı charakteristiku nameˇrˇeny´ch 1D a 2D dat a take´ metod, ktere´ pracuj´ı s 3D
daty z´ıskane´ vyuzˇit´ım IMU. Pro srovna´n´ı bylo vyuzˇito take´ metod tradicˇn´ıch.
4.1 Statisticka´ analy´za
4.1.1 Test normality dat
Prvn´ım krokem prˇi statisticke´ analy´ze dat je urcˇen´ı normality statisticke´ho rozdeˇlen´ı
dat. Hustota norma´ln´ıho rozdeˇlen´ı odpov´ıda´ Gaussoveˇ krˇivce a takove´to rozdeˇlen´ı
je prˇedpokladem pro parametricke´ statisticke´ testy. V prˇ´ıpadeˇ rozdeˇlen´ı jine´ho nezˇ norma´ln´ıho
je pouzˇ´ıva´no test˚u neparametricky´ch. Test˚u normality je hned neˇkolik a jsou zalozˇeny
na r˚uzny´ch principech, naprˇ. na testova´n´ı sˇikmosti nebo sˇpicˇatosti. Pra´veˇ na kombinaci
sˇikmosti a sˇpicˇatosti je zalozˇen Jarque-Ber˚uv test normality. Testovac´ı statistika Jarque-
Berova testu je da´na vzahem [64]:
JB =
n
6
(
S2 +
(K − 3)2
4
)
, (4.1)
kde n je pocˇet stupnˇ˚u volnosti, S je sˇikmost a K je sˇpicˇatost. V prˇ´ıpadeˇ, zˇe soubor pocha´z´ı
z norma´ln´ıho rozdeˇlen´ı, je hodnota sˇikmosti S bl´ızka´ 0 a hodnota sˇpicˇatosti K bl´ızka´ 3
[64]. Test Jarque-Bera je implementova´n v MATLABu (funkce jbtest), nulova´ hypote´za
H0 je takova´, zˇe soubor pocha´z´ı z norma´ln´ıho rozdeˇlen´ı s nezna´mou strˇedn´ı hodnotou
a rozptylem. Nulova´ hypote´za je prˇ´ıpadneˇ zamı´tnuta na 5% hladineˇ vy´znamnosti.
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4.1.2 Popisna´ statistika
Prvn´ım krokem prˇi zpracova´n´ı statisticke´ho materia´lu je popisna´ statistika, ktera´ z´ıska´va´
a poskytuje informace o statisticke´m souboru jako celku. Jej´ım u´kolem je nahradit
hromadna´ data maly´m pocˇtem ukazatel˚u tak, aby nedosˇlo ke ztra´teˇ podstatne´
informace. Vlastnosti statisticke´ho souboru jsou v tomto prˇ´ıpadeˇ popsa´ny jeho cˇ´ıselny´mi
charakteristikami, zejme´na charakteristikami polohy a promeˇnlivosti. Mezi charakteristiky
polohy patrˇ´ı zejme´na aritmeticky´ pr˚umeˇr x (prˇ´ıp. va´zˇeny´ aritmeticky´ pr˚umeˇr), modus xˆ
a media´n x˜. Nevy´hodou aritmeticke´ho pr˚umeˇru je jeho vysoka´ citlivost na extre´mn´ı hodnoty.
Pro u´cˇely te´to pra´ce, v n´ızˇ je testova´n pomeˇrneˇ maly´ statisticky´ soubor a rozdeˇlen´ı dat nen´ı
norma´ln´ı, je vhodneˇjˇs´ı vyuzˇit´ı media´nu. Mezi charakteristiky promeˇnlivosti se rˇad´ı rozptyl
σ2 se smeˇrodatnou odchylkou σ, prˇ´ıp. mezikvartilove´ rozpeˇt´ı IQR (interquartile range) [65].
Ze stejny´ch d˚uvod˚u, jako prˇi vy´beˇru media´nu, bylo v tomto prˇ´ıpadeˇ zvoleno mezikvartilove´
rozpeˇt´ı pro u´cˇely te´to pra´ce. Tyto charakteristiky mohou by´t graficky zobrazeny formou
tzv. boxplot˚u (krabicovy´ch diagramu˚), v neˇmzˇ jsou mimo x˜ a IQR zobrazeny take´ extre´my
(minimum a maximum), viz obr. 4.1.
Maximum (max)
Třetí kvartil (Q3)
Medián (x)~
První kvartil (Q1)
Minimum (min)
Obra´zek 4.1: Zobrazen´ı distribuce dat pomoc´ı kvartil˚u formou boxplotu.
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Media´n, kvartil, mezikvartilove´ rozpeˇt´ı
Ma´me-li statisticky´ soubor usporˇa´dany´ dle hodnoty, pak α-kvantil xα je takova´ hodnota,
ktera´ deˇl´ı soubor na dveˇ cˇa´sti, z nichzˇ prˇiblizˇneˇ α · 100 % je mensˇ´ı, nezˇ xα. Existuj´ı 3
specia´ln´ı vy´beˇrove´ kvantily. Kvantil x0,25 je oznacˇova´n jako prvn´ı (prˇ´ıp. doln´ı) kvartil Q1, x0,50
je oznacˇova´n jako druhy´ kvartil (media´n x˜) a x0,75 je oznacˇova´n jako trˇet´ı (prˇ´ıp. horn´ı) kvartil
Q3. Z toho plyne, zˇe hodnota, ktera´ se nale´za´ uprostrˇed statisticke´ho souboru, tj. prˇiblizˇneˇ
50 % hodnot je mensˇ´ıch a prˇiblizˇneˇ 50 % hodnot je veˇtsˇ´ıch nezˇ tato hodnota, se nazy´va´
media´n x˜. Vy´pocˇet kvantil˚u je pak odliˇsny´ pro soubor o sude´m a pro soubor o liche´m pocˇtu
hodnot. Pro vy´pocˇet media´nu x˜ ze souboru o liche´m pocˇtu hodnot plat´ı [66]:
x˜ = x(n+12 )
, (4.2)
kde n je pocˇet hodnot souboru a x1, ..., xn, kdexi ≤ xi+1 pro vsˇechna i, je usporˇa´dany´
statisticky´ soubor. V prˇ´ıpadeˇ sude´ho pocˇtu hodnot pr media´n x˜ plat´ı [66]:
x˜ =
1
2
[
x(n2 )
+ x(n2 +1)
]
. (4.3)
Vy´pocˇet kvartil˚u je obdobny´. Z vypocˇ´ıtany´ch kvartil˚u pak lze z´ıskat mezikvartilove´ rozpeˇt´ı,
ktere´ je definova´no vztahem:
IQR = Q3−Q1. (4.4)
4.1.3 Wilcoxon˚uv dvouvy´beˇrovy´ test
Pro urcˇen´ı statisticke´ podobnosti dvou neza´visly´ch statisticky´ch vy´beˇr˚u, je jednou
z mozˇnost´ı Wilcoxon˚uv dvouvy´beˇrovy´ test, neˇkdy oznacˇovany´ jako Mann-Whitney˚uv U test.
Tento neparametricky´ test je obdobou dvouvy´beˇrove´ho t-testu, ktery´ testuje hypote´zu, zˇe dva
neza´visle´ vy´beˇry s norma´ln´ım rozdeˇlen´ım dat maj´ı stejny´ (avsˇak nezna´my´) rozptyl a strˇedn´ı
hodnotu. Na mı´sto tradicˇn´ıho t-testu je Wilcoxon˚uv test pouzˇ´ıva´n zejme´na tehdy, nepocha´z´ı-
li data z norma´ln´ıho rozdeˇlen´ı.
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Nulova´ hypote´za Wilcoxonova dvouvy´beˇrove´ho testu je takova´, zˇe distribucˇn´ı funkce
obou vy´beˇr˚u pocha´zej´ıc´ıch ze stejne´ho (avsˇak ne nutneˇ norma´ln´ıho) rozdeˇlen´ı jsou
shodne´. Nejprve jsou oba vy´beˇry sloucˇeny v jeden, ktery´ je usporˇa´da´n dle velikosti.
Na´sledneˇ je v tomto jenom spojene´m vy´beˇru zjiˇsteˇn soucˇet porˇad´ı prvn´ı vy´beˇru, znacˇeny´
jako T1, a soucˇet porˇad´ı druhe´ho vy´beˇru, znacˇeny´ jako T2. Pro test jsou urcˇuj´ıc´ı statistiky
U1 a U2 [66]:
U1 = n1n2 +
n1(n1 + 1)
2
− T1, (4.5)
U2 = n1n2 +
n2(n2 + 1)
2
− T2, (4.6)
kde n1 je pocˇet hodnot v prvn´ım vy´beˇru a n2 je pocˇet hodnot v druhe´m vy´beˇru. Protozˇe plat´ı:
T1 + T2 =
(n1 + n2 + 1)(n1 + n2)
2
, (4.7)
pak plat´ı:
U1 + U2 = n1n2. (4.8)
Pote´ je vyhleda´na tabelovana´ kriticka´ hodnota pro zvolenou hladinu vy´znamnosti. Je-li
min(U1, U2) mensˇ´ı nebo rovno te´to kriticke´ hodnoteˇ, pak je nulova´ hypote´za zamı´tnuta
a znamena´ to, zˇe distribucˇn´ı funkce obou vy´beˇr˚u se na dane´ hladineˇ vy´znamnosti liˇs´ı [66].
4.2 Analy´za v cˇasove´ oblasti
Tradicˇn´ı metody hodnocen´ı postura´ln´ı stability vycha´z´ı pra´veˇ z cˇasove´ analy´zy. Je to zejme´na
z toho d˚uvodu, zˇe tyto metody jsou vy´pocˇetneˇ nejjednodusˇsˇ´ı a za´rovenˇ jsou nejjednodusˇsˇ´ı
pro prˇedstavu prˇi jejich interpretaci. Prˇi hodnocen´ı pohybu sledujeme danou kinematickou
promeˇnnou v urcˇite´m cˇasove´m intervalu. Metody cˇasove´ analy´zy jsou v te´to pra´ci
aplikova´ny na cˇasove´ rˇady dat z´ıskany´ch vyuzˇit´ım stabilometricke´ plosˇiny i vyuzˇit´ım gyro-
akcelerometricke´ho syste´mu.
Vy´stupem ze stabilometricke´ plosˇiny jsou data okamzˇite´ polohy COP, tzn. dveˇ cˇasove´ rˇady
(v AP a ML smeˇru) – stabilogramy. Jak jizˇ bylo zmı´neˇno, posturografie je v klinicke´ praxi
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uzˇ´ıvana´ metoda, ktera´ ma´ neˇkolik tradicˇn´ıch parametr˚u hodnocen´ı. Mezi tyto parametry patrˇ´ı
take´ hodnocen´ı stabilogramu˚ v cˇasove´ oblasti. Za´kladn´ı parametr pr˚ubeˇhu COP je strˇedn´ı
hodnota, konkre´tneˇ aritmeticky´ pr˚umeˇr x [66]:
x =
1
n
n∑
i=1
= xi, (4.9)
kde (x1, ..., xn) je na´hodny´ vy´beˇr a n je pocˇet vzork˚u, ktery´ vyply´va´ s de´lky meˇrˇen´ı
a vzorkovac´ı frekvence. Nulova´ hodnota se pro oba smeˇry umist’uje zpravidla do strˇedu
plosˇiny. Spolecˇneˇ se strˇedn´ı hodnotou by´va´ z´ıska´va´na take´ charakteristika promeˇnlivosti –
smeˇrodatna´ odchylka σ [66]:
σ =
√√√√ 1
n
n∑
i=1
(xi − x)2. (4.10)
Posledn´ımi pouzˇitou cˇasovy´mi charakteristikami vyuzˇity´mi v te´to pra´ci jsou extre´my,
tzn. minimum a maximum. Veˇtsˇinou vsˇak nen´ı zaj´ımava´ ani tak samotna´ hodnota
jednotlivy´ch extre´mu˚, ale jejich rozd´ıl. Extre´mn´ı hodnoty uda´vaj´ı interval, ve ktere´m
se pohybovaly hodnoty cˇasove´ rˇady v pr˚ubeˇhu cele´ho meˇrˇen´ı a jsou reprezentova´ny jedn´ım
parametrem, tzv. rozsahem pohybu (ROM , range of motion):
ROM = max(x)−min(x). (4.11)
4.3 Analy´za metodami geometricky´ch prvk˚u
Prˇi cˇasove´ analy´ze zkouma´me pouze jednu cˇasovou rˇadu dat. Chceme-li hodnotit vy´voj urcˇite´
promeˇnne´ ve 2D, prˇ´ıp. 3D prostoru, nejsou tyto metody dobrˇe vyuzˇitelne´. Pro tento u´cˇel
jsou vyuzˇ´ıva´ny metody, ktere´ jsou zalozˇeny na charakteristika´ch vybrany´ch geometricky´ch
prvk˚u. Beˇzˇneˇ uzˇ´ıvany´mi, a to nejen v posturografii, jsou konfidencˇn´ı elipsa a konvexn´ı
oba´lka. Prˇejdeme-li z roviny do 3D prostoru, pak lze pouzˇ´ıt alternativy, ktere´ vycha´zej´ı
z prˇedcha´zej´ıc´ıch geometricky´ch prvk˚u – konfidencˇn´ı elipsoid a konvexn´ı polyhedron
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4.3.1 Data z´ıskana´ stabilometrickou plosˇinou
Metodami geometricky´ch prvk˚u jsou hodnocena posturograficka´ data, tzv. statokineziogram
(SKG) – viz obr. 1.5, v neˇmzˇ je zobrazen vy´voj polohy COP. Tyto metody na´m umozˇnˇuj´ı
hodnocen´ı polohy v transverza´ln´ı rovineˇ, tedy v 2D.
Konfidencˇn´ı elipsa
Prvn´ı metodou je hodnocen´ı pomoc´ı konfidencˇn´ı elipsy (confidence ellipse, CE), nejcˇasteˇji
s 95% nebo 90% hodnotou konfidence. Prˇi hodnocen´ı stability se jedna´ o jednu z beˇzˇneˇ
uzˇ´ıvany´ch metod, prˇi n´ızˇ je pocˇ´ıta´na zejme´na plocha te´to elipsy, prˇ´ıpadneˇ velikost jejich
poloos a sklon elipsy. Velikost CE za´vis´ı na rozptylu, vy´pocˇet vycha´z´ı z kovariancˇn´ı matice.
Kovariancˇn´ı matice 2×2 je z´ıska´na vy´pocˇtem kovarianc´ı mezi promeˇnny´mi x a y, tedy jejich
vza´jemny´m rozptylem [67]:
σ2xy =
1
n
n∑
i=1
(xi − x) · (yi − y), (4.12)
kde n je pocˇet hodnot, x je pr˚umeˇrna´ hodnota promeˇnne´ x a y je pr˚umeˇrna´ hodnota promeˇnne´
y. Vy´sledna´ kovariancˇn´ı matice M ma´ tvar [67]:
MCE =
σ2xx σ2xy
σ2yx σ
2
yy
 (4.13)
Na za´kladeˇ kovariancˇn´ı matice je pak vykreslena CE, z n´ızˇ jsou dopocˇ´ıta´ny jej´ı charakteristiky
V te´to pra´ci je vyuzˇit obsah 95% CE, ktery´ je automaticky pocˇ´ıta´n meˇrˇ´ıc´ım syste´mem SPS.
Konvexn´ı oba´lka
Vyuzˇit´ı konvexn´ı oba´lky (convex hull, CH) prˇi hodnocen´ı postura´ln´ı stability je sp´ıˇse v ra´mci
vy´zkumu. CH je definova´na jako nejmensˇ´ı konvexn´ı mnozˇina, cozˇ je pra´veˇ takova´ mnozˇina,
v n´ızˇ spoj´ıme-li dva libovolne´ body u´secˇkou, pak tato u´secˇka bude lezˇet vzˇdy uvnitrˇ mnozˇiny.
Z definice je patrne´, zˇe konvexn´ı oba´lka zahrnuje vsˇechny body datove´ho souboru. V CH
jsou zahrnuty i odlehle´ hodnoty (na´hodne´ vy´chylky) a hodnoty extre´mn´ı. Z tohoto d˚uvodu
neby´va´ metoda CH implementova´na v SW doda´vane´m vy´robci stabilometricky´ch plosˇin,
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neby´va´ tedy prˇ´ıliˇs vyuzˇ´ıva´na v klinicke´ praxi. Vy´pocˇet CH, stejneˇ jako obsahu jej´ı plochy,
je implementova´n v MATLABu jako funkce convexHull. Obsah plochy je pocˇ´ıta´n pomoc´ı
Delaunayovy triangulaci, v n´ızˇ je plocha, kterou CH ohranicˇuje, rozdeˇlena na co nejmensˇ´ı
pocˇet troju´heln´ık˚u, z nichzˇ kazˇdy´ neobsahuje zˇa´dny´ z bod˚u (tzn. zˇe body konvexn´ı mnozˇiny
jsou vrcholy teˇchto troju´heln´ık˚u) [68].
4.3.2 Data z´ıskana´ gyro-akcelerometricky´m syste´mem
Pro srovna´n´ı dat COP a dat z´ıskany´ch pomoc´ı IMU hodnoceny´ch charakteristikami
geometricky´ch prvk˚u bylo trˇeba uzˇ´ıt obdobny´ch metod. Ve 3D je mı´sto CE pouzˇ´ıva´n
konfidencˇn´ı elipsoid (CED), mı´sto konvexn´ı oba´lky pak konvexn´ı polyhedron (CP). Z IMU
jsou hodnoceny akcelerace ve trˇech smeˇrech – accx, accy, accz.
Konfidencˇn´ı elipsoid
Obdoubou CE v 3D je CED, tedy pro 3 promeˇnne´ (x, y, z,) je CED. CED vycha´z´ı
ze stejny´ch za´klad˚u, tj. z kovariancˇn´ı matice dane´ vza´jemny´m rozptylem σ2 mezi promeˇnny´mi
( viz rov. 4.12). Namı´sto kovariacˇn´ı matice 2×2 vsˇak dostane kovariacˇn´ı matici 3×3 (MCED):
MCED =

σ2xx σ
2
xy σ
2
xz
σ2yx σ
2
yy σ
2
yz
σ2zx σ
2
zy σ
2
zz
 (4.14)
Z te´to kovariancˇn´ı matice jsou extrahova´ny 3 matice 2 × 2, z nichzˇ kazˇda´ odpov´ıda´ jedne´
z rovin xy, yz nebo zx. Pote´ jsou sestaveny 3 CE – pro kazˇdou z rovin jedna z odpov´ıdaj´ıc´ı
kovariancˇn´ı matice 2× 2, jejichzˇ strˇed je umı´steˇn do spolecˇne´ho bodu. Da´le je z´ıska´n povrch
elipsoidu, ktery´ je da´n pra´veˇ teˇmito elipsami. Stejneˇ jako pro CE, je i v prˇ´ıpadeˇ CED zada´na
hodnota konfidence, ktera´ je pro porovna´n´ı volena shodna´, jako u CE, tzn. 90% nebo 95%.
Pro kvantitativn´ı analy´zu je pak vyuzˇit objem CED.
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Obra´zek 4.2: 95% konfidencˇn´ı elipsoid aplikovany´ na data akcelerace ve 3 smeˇrech.
Konvexn´ı polyhedron
Stejneˇ jako v prˇ´ıpadeˇ CE, existuje 3D alternativa i pro CH – tzv. konvexn´ı polyhedron
(CP). V prˇ´ıpadeˇ CP opeˇt vycha´z´ıme z definice konvexn´ı mnozˇiny, ktera´ je v tomto prˇ´ıpadeˇ
umı´steˇna v 3D. Vznika´ prostorovy´ mnohou´heln´ık, nazy´vany´ polyhedron. Stejneˇ jako CH,
je i CP implementova´n v MATLABu pomoc´ı funkce convexHull. Objem polyhedronu
je analogicky k plosˇe CH pocˇ´ıta´n Delaunayovou triangulac´ı, kdy je tvorˇen co nejmensˇ´ı pocˇet
cˇtyrˇsteˇn˚u, neobsahuj´ıc´ıch zˇa´dny´ z bod˚u konvexn´ı mnozˇiny. Opeˇt zde vsˇak vznika´ proble´m
s extre´mn´ımi a odlehly´mi hodnotami – v objemu polyhedronu jsou obsazˇeny vsˇechny hodnoty,
tedy prˇi prˇ´ıpadny´ch vy´chylka´ch docha´z´ı k ovlivneˇn´ı velikosti objemu CP.
4.4 Analy´za ve frekvencˇn´ı oblasti
Analy´zou v cˇasove´ oblasti z´ıska´va´me informaci o urcˇite´m chova´n´ı. S vyuzˇit´ım frekvencˇn´ı
analy´zy je mozˇno z´ıskat odliˇsnou informaci, ktera´ vyjadrˇuje cˇetnost vy´skytu sledovane´ho jevu.
Pro prˇevod signa´lu do frekvencˇn´ı oblasti je vyuzˇ´ıva´na Fourierova transformace, ktere´ mu˚zˇe
by´t aplikova´na jak na signa´ly spojite´, tak diskre´tn´ı. V prˇ´ıpadeˇ te´to pra´ce jsou meˇrˇena´
data z´ıska´va´na v pevny´ch cˇasovy´ch intervalech (dany´ch vzorkovac´ı frekvenc´ı), jedna´ se tedy
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Obra´zek 4.3: Konvexn´ı polyhedron aplikovany´ na data akcelerace ve 3 smeˇrech.
o signa´ly diskre´tn´ı. Pro hodnocen´ı stability je vyuzˇ´ıva´na tzv. vy´konova´ spektra´ln´ı hustota
(vy´konove´ spektrum), ktera´ uda´va´ vy´kon v urcˇite´ cˇa´sti spektra (na urcˇite´ frekvenci, resp.
v urcˇite´m frekvencˇn´ım pa´smu) [42].
Pro prˇevod diskre´tn´ı cˇasove´ rˇady do frekvencˇn´ı oblasti je vyuzˇ´ıva´na diskre´tn´ı Fourierova
transformace (DFT). DFT vycha´z´ı z modelu, v neˇmzˇ kazˇdy´ vzorek xk v signa´lu prˇedstavuje
plochu Diracova impulsu. DFT je da´na vztahem [69]:
X(n) =
N−1∑
k=0
x(k)e−ink2pi/N , (4.15)
kde Xn je Fourier˚uv obraz cˇasove´ rˇady xk, n = 0, . . . , N − 1 a N je pocˇet vzork˚u p˚uvodn´ıho
signa´lu.
Pro zvy´sˇen´ı efektivity vy´pocˇtu byl v roce 1965 Cooleyem a Tukeyem vyvinut vy´pocˇetn´ı
algoritmus, tzv. rychla´ Fourierova transformace (Fast Fourier Transform, FFT) [69]. FFT
rozdeˇl´ı u´lohu na neˇkolik d´ılcˇ´ıch cˇa´st´ı, tj. signa´l je rozdeˇlen na kratsˇ´ı signa´ly. Vy´stupem
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FFT je vektor X, ktery´ je slozˇen z komplexn´ıch cˇ´ısel (X(n) = a + bi). Vy´konove´ spektrum
je z;vektoru X z´ıska´no dle vztahu [70]:
Y (n) = |X(n)|2, (4.16)
kde Y(n) je vy´konove´ spektrum. V praxi to znamena´ vy´pocˇet velikosti komplexn´ıho cˇ´ısla
a+ bi:
Y (n) =
√
a2 + b2, (4.17)
kde a je rea´lna´ cˇa´st komplexn´ıho cˇ´ısla a b je imagina´rn´ı cˇa´st komplexn´ıho cˇ´ısla. Vy´kon spektra
je da´n plochou pod krˇivkou. Tato velicˇina je nazy´va´na jako spektra´ln´ı hustota vy´konu (Power
Spectral Density, PSD). Prˇi analy´ze pohybu je spektrum hodnoceno ve trˇech frekvencˇn´ıch
pa´smech: 0,1 – 2,4 Hz, 2,4 – 3,5 Hz a 3,5 – 8 Hz [48].
4.5 Rekurentn´ı analy´za
Zejme´na v oblasti medic´ınske´ho vy´zkumu se sta´le v´ıce rozsˇiˇruje vyuzˇit´ı nelinea´rn´ı analy´zy,
ktera´ je zalozˇena na rekonstrukci trajektorie ve fa´zove´m prostoru. Metody zalozˇene´
na rekonstrukci fa´zove´ho prostoru jsou pomeˇrneˇ mlade´ – jejich vy´voj zacˇal azˇ po objeven´ı
teore´mu vnorˇen´ı matematikem F. Takensem v 80. letech 20. stolet´ı. Jednou z metod nelinea´rn´ı
analy´zy je analy´za rekurentn´ı, ktera´ vycha´z´ı z teorie chaosu. Rekurentn´ı analy´za umozˇnˇuje
vizualizovat rekurenci (opakova´n´ı) dynamicky´ch syste´mu˚. K te´to vizualizaci je trˇeba jedne´
cˇasove´ rˇady dat, na neˇzˇ nejsou kladeny pozˇadavky ohledneˇ de´lky, stacionarity nebo jejich
rozdeˇlen´ı. Jedna´ se o multidimenziona´n´ı metodu, d´ıky n´ızˇ lze sledovat dynamiku cele´ho
syste´mu. Prvn´ım krokem je vytvorˇen´ı v´ıcedimenziona´ln´ıho syste´mu, ktery´ se vztahuje
k p˚uvodn´ımu fa´zove´mu syste´mu. Jde tedy rekonstrukci fa´zove´ho prostoru a sestrojen´ı
vzda´lenostn´ı matice (distance matrix, DM). Na´sledneˇ jsou identifikova´ny body, ktere´ jsou
vzda´leny v cˇase, ale prostoroveˇ jsou sousedy na urcˇite´m ra´diusu, cˇ´ımzˇ je vytvorˇen rekurentn´ı
graf (reccurence plot, RP). Posledn´ım krokem je kvantitativn´ı zhodnocen´ı RP – rekurentn´ı
kvantifikacˇn´ı analy´za (recurrent quantification analysis, RQA) [71].
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4.5.1 Rekonstrukce trajektorie ve fa´zove´m prostoru
Trajektorie ve fa´zove´m prostoru vyjadrˇuje dynamiku cele´ho syste´mu a pomoc´ı neˇkolika
metod mu˚zˇe by´t rekonstruova´na z jedne´ skala´rn´ı cˇasove´ rˇady. Metody rekonstrukce fa´zove´ho
prostoru vycha´zej´ı ze zmı´neˇne´ho teore´mu vnorˇen´ı. Nejcˇasteˇji je uzˇ´ıva´no metody vnorˇen´ı
dimenze a cˇasove´ho zpozˇdeˇn´ı, ktera´ byla navrzˇena pocˇa´tkem 80. let 20. stolet´ı a prˇedepisuje
na´sleduj´ıc´ı rekonstrukci signa´lu [53]:
x(ti) = [x(ti), x(ti + τ), ..., x(ti + (m− 1)τ)], (4.18)
kde i = 1, ...,M , m je dimenze vnorˇen´ı, τ je cˇasove´ zpozˇdeˇn´ı a M = N − (m − 1)τ , kde N
je pocˇet vzork˚u [53].
Takto rekonstruovany´ fa´zovy´ prostor nen´ı shodny´ s p˚uvodn´ım fa´zovy´m prostorem,
ale za jisty´ch prˇedpoklad˚u je dynamika obou syste´mu˚ shodna´. Za´kladn´ı podmı´nky jsou
dostatecˇna´ dimenze vnorˇen´ı m a vhodne´ zpozˇdeˇn´ı τ . Bylo proka´za´no, zˇe pro atraktor
o dimenzi D je postacˇuj´ıc´ı dimenze vnorˇen´ı m ≥ 2D + 1. Tyto poznatky vsˇak funguj´ı
pro nekonecˇne´ a prˇesne´ rˇady, ktere´ v praxi nejsme schopni nameˇrˇit. Vzhledem k tomu,
zˇe nespra´vny´ vy´beˇr vstupn´ıch parametr˚u mu˚zˇe vy´razneˇ ovlivnit vy´sledek a mu˚zˇe doj´ıt
ke sˇpatne´ interpretaci dat, je trˇeba by´t prˇi volbeˇ m a τ opatrny´ [53].
Vy´beˇr cˇasove´ho zpozˇdeˇn´ı
Zpozˇdeˇn´ı τ by meˇlo by´t voleno tak, aby se minimalizovala interakce mezi body cˇasove´ rˇady.
T´ım je otevrˇen atraktor (pokud existuje). Zpozˇdeˇn´ı uda´va´ vzda´lenost mezi soused´ıc´ımi body,
prˇi male´ hodnoteˇ zpozˇdeˇn´ı je tedy minima´ln´ı rozd´ıl mezi rekonstruovany´mi vektory. V tomto
prˇ´ıpadeˇ nedocha´z´ı k vy´razne´mu navy´sˇen´ı informace o dynamice syste´mu a jedna´ se o tzv.
redundantn´ı stav. Prˇi prˇ´ıliˇs velke´m zpozˇdeˇn´ı syste´m ”zapomene”stav, ve ktere´m se nacha´zel
prˇed uplynut´ım τ a jev´ı se jako chaoticky´ a komplikovany´. Jedna´ se o tzv. irelevantn´ı
stav. Postupneˇ bylo vyvinuto neˇkolik metod, pomoc´ı nichzˇ je urcˇova´no vhodne´ zpozˇdeˇn´ı.
Beˇzˇneˇ jsou vyuzˇ´ıva´ny dveˇ – autokorelacˇn´ı funkce a minimum vza´jemne´ informace [53].
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Vy´beˇr τ vyuzˇit´ım autokorelacˇn´ı funkce byl uzˇ´ıva´n zejme´na drˇ´ıve. V tomto prˇ´ıpadeˇ by´va´ jako
vhodne´ zpozˇdeˇn´ı volem krok, v neˇmzˇ autokorelacˇn´ı funkce p˚uvodn´ı cˇasove´ rˇady poklesala
pod urcˇitou hodnotu (naprˇ. 1/e nebo 0), prˇ´ıpadneˇ jsou vyuzˇ´ıva´ny autokorelacˇn´ı funkce
vysˇsˇ´ıch rˇa´d˚u. Tento prˇ´ıstup se vsˇak neuka´zal jako prˇ´ıliˇs vhodny´, protozˇe nebere v u´vahu
nelinea´rn´ı dynamiku syste´mu [53].
Jako vhodna´ se pro volbu τ uka´zala metoda druha´ – minimum vza´jemne´ informace I.
Vza´jemna´ informace uda´va´ vza´jemnou za´vislost mezi dveˇma za´visly´mi velicˇinami – cˇ´ım
je jejich za´vislost vysˇsˇ´ı, t´ım vysˇsˇ´ı informaci z´ıska´me. Jeden z vy´pocˇt˚u vza´jemne´ informace I
vycha´z´ı z entropie a je da´m prˇedpisem [53]:
I(A,B) = H(A) +H(B)−H(A,B), (4.19)
kde A a B jsou jednotlive´ promeˇnne´, H(A) a H(B) jsou entropie promeˇnny´ch A a B
a H(A,B) je sdruzˇena´ entropie A a B.
Vhodne´ cˇasove´ zpozˇdeˇn´ı pro rekonstrukci fa´zove´ho prostoru je pak voleno v prvn´ım minimu
vza´jemne´ informace. Prvn´ı minimum I odpov´ıda´ cˇasove´mu kroku, kdy meˇrˇen´ı x(ti + τ)
prˇisp´ıva´ pr˚umeˇrneˇ maximem informace k informaci, ktera´ je zna´ma jizˇ z meˇrˇen´ı x(ti). Nema´-li
vza´jemna´ informace minimum, pak je bra´na hodnota τ , prˇi n´ızˇ I(τ)/I(0) = 0, 2 [53].
Vy´beˇr dimenze vnorˇen´ı
C´ılem rekonstrukce fa´zove´ho prostoru je zajistit, aby nedocha´zelo k prot´ına´n´ı trajektori´ı.
Prˇi male´ dimenzi trajektorie krˇ´ızˇ´ı sama sebe, prˇi jej´ım zvysˇova´n´ı se krˇ´ızˇen´ı snizˇuje,
prˇi optima´ln´ı dimenzi se trajektorie nekrˇ´ızˇ´ı. Du˚sledkem krˇ´ızˇen´ı trajektori´ı vznikaj´ı tzv.
falesˇn´ı sousede´. Prˇi zvysˇova´n´ı dimenze docha´z´ı k jejich redukci a v rekonstruovane´m fa´zove´m
prostoru z˚usta´vaj´ı uzˇ jen sousede´ skutecˇn´ı. Jedna z nejuzˇ´ıvaneˇjˇs´ıch metod pro volbu vhodne´
dimenze vnorˇen´ı m je metoda zalozˇena´ na pocˇtu falesˇny´ch soused˚u. Nevy´hodou metody
je potrˇeba volby prahove´ hodnoty, prˇi n´ızˇ jizˇ dva body jesˇteˇ povazˇujeme za sousedn´ı [53].
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Nevy´hody metody nejblizˇsˇ´ıch falesˇny´ch soused˚u odstranil Cao v roce 1997, ktery´ zavedl vztah
[53]:
a(i,m) =
‖xm+1(i)− xNNm+1(i)‖
‖xm(i)− xNNm (i)‖
, (4.20)
kde ‖·‖ je Euklidovska´ vzda´lenost, xm(i) je i-ty´ rekonstruovany´ vektor s dimenz´ı m a xNNm (i)
je jeho nejblizˇsˇ´ı soused s nenulovou vzda´lenost´ı od bodu xm(i). Cao da´le zavedl E(m), cozˇ
je pr˚umeˇr vsˇech hodnot a(i,m) a je da´n jako [53]:
E(m) =
1
N −mτ
N−mτ∑
i=1
a(i,m). (4.21)
Ze vztahu 4.21 je patrne´, zˇe v prˇ´ıpadeˇ Caovy metody je trˇeba nejprve zvolit zpozˇdeˇn´ı.
Porovna´n´ım hodnoty E(m) a hodnoty E(m+1) je charakterizova´na zmeˇna v pocˇtu falesˇny´ch
soused˚u mezi dveˇma sousedn´ımi dimenzemi. Tato zmeˇna je da´na pod´ılem E1(m) jednotlivy´ch
pr˚umeˇr˚u, viz rov. 4.22. Prˇi dostatecˇneˇ vysoke´ dimenzi vnorˇen´ı se hodnota E1(m) usta´l´ı kolem
hodnoty 1 [53].
E1(m) =
E(m+ 1)
E(m)
(4.22)
4.5.2 Vzda´lenostn´ı matice, rekurentn´ı graf
Pro vizualizaci trajektori´ı ve fa´zove´m prostoru o vysˇsˇ´ıch dimenz´ıch byly v roce 1987
Eckannem et al. prˇedstaveny rekurentn´ı grafy (recurrence plot, RP). RP se na´sledneˇ staly
za´kladem kvantitativn´ı rekurentn´ı analy´zy, ktera´ byla prˇedstavena v roce 1992. Za´kladem
RP je vzda´lenostn´ı matice (distance matrix, DM), cozˇ je cˇtvercova´ matice symetricka´ podle
hlavn´ı diagona´ly (line of identity, LOI). Z DM je RP z´ıska´n prahova´n´ım.
Pro vy´pocˇet DM je trˇeba zvolit normu, podle n´ızˇ budou pocˇ´ıta´ny vzda´lenosti mezi
jednotlivy´mi body. Norma geometricky definuje okol´ı (velikost a tvar) referencˇn´ıho bodu.
Existuj´ı 3 mozˇne´ normy: minima´ln´ı norma, maxima´ln´ı norma, a Euklidovska´ norma.
V praxi by´va´ volena prˇedevsˇ´ım norma Euklidovska´, vzda´lenost dvou bod˚u je tedy pocˇ´ıta´na
Euklidovskou vzda´lenost´ı. Prˇedpis pro DM je v tomto prˇ´ıpadeˇ [72]:
DM(i, j) = ‖x(i)− x(j)‖, (4.23)
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kde ‖ · ‖ je Euklidovska´ vzda´lenost, x(i) a x(j) jsou stavy syste´mu v cˇase i, prˇ´ıp. v cˇase j
a i, j = 1, · · · , N − τ(m− 1), kde N je pocˇet bod˚u, τ je zpozˇdeˇn´ı a m je dimenze.
Je-li DM naprahova´na, vznika´ rekurentn´ı matice (recurrence matrix, RM), resp. rekurentn´ı
graf (recurrence plot, RP) jako vizualizace RM. Matematicky´ prˇedpis pro RM je [63]:
R(i, j) = Θ(− ‖x(i)− x(j)‖), (4.24)
kde Θ je Heavisideova funkce (tj. R(i, j) = 0 pro ‖x(i) − x(j)‖ > , jinak R(i, j) = 1) a 
je prahova´ vzda´lenost.
Graficke´ zna´zorneˇn´ı matice, tedy RP by´va´ ko´dova´n bina´rneˇ, tj. rekurentn´ı stavy jsou
reprezentova´ny body v RP. Prahova´n´ı prˇ´ımo ovlivnˇuje pocˇet rekurentn´ıch stav˚u (tj. R(i, j) =
1) ve vy´sledne´m RP. Z toho plyne, zˇe urcˇen´ı optima´ln´ıho prahu je jedn´ım z kl´ıcˇovy´ch
u´kol˚u prˇi spra´vne´m nastaven´ı parametr˚u rekurentn´ı analy´zy. Prˇ´ıstup˚u k prahova´n´ı je neˇkolik
a samotna´ ota´zka prahova´n´ı je momenta´lneˇ prˇedmeˇtem mnohy´ch diskuz´ı. Nejjednodusˇsˇ´ım
zp˚usobem je zvolen´ı prahu jako jiste´ho procenta maxima´ln´ı nebo strˇedn´ı vzda´lenosti, ktera´
se v RM vyskytuje. Nejuzˇ´ıvaneˇjˇs´ım zp˚usobem prahova´n´ı je v soucˇasnosti volba fixn´ıho
procenta rekurentn´ıch bod˚u v RM [63].
Prˇi volbeˇ prahu existuje neˇkolik doporucˇen´ı – jedn´ım z hlavn´ıch je, zˇe procento rekurentn´ıch
bod˚u v graf˚u by meˇlo by´t drzˇeno na n´ızke´ hodnoteˇ, tj. do 5 % [72]. Tato doporucˇen´ı jsou vsˇak
diskutova´na zejme´na na datech srdecˇn´ı cˇinnosti, pro data z´ıskana´ meˇrˇen´ım stability takova´to
doporucˇen´ı neexistuj´ı. Jako vhodne´ se zda´ propocˇ´ıta´n´ı sˇiroke´ho intervalu prah˚u. Nevy´hodou
RQA je vysoka´ vy´pocˇetn´ı na´rocˇnost – pro kazˇdou datovou sadu o N datovy´ch bodech prob´ıha´
N2 vy´pocˇt˚u pa´rovy´ch test˚u. Z tohoto d˚uvodu je evidentn´ı, zˇe vy´pocˇet optima´ln´ıho prahu
v mus´ı prob´ıhat prˇi rozumne´m pocˇtu prah˚u. V te´to pra´ci bylo zvoleno 101 prah˚u, fixn´ı pocˇet
1 - 100 % (s krokem 1 %) rekurentn´ıch bod˚u v RM.
Dalˇs´ı ota´zkou je vy´beˇh vhodne´ho prahu ze zvolene´ho intervalu. V roce 2015 navrhl Yang
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et al. volbu optima´ln´ıho prahu pro RM pomoc´ı Tagushiho ztra´tove´ funkce. RM je nejprve
pocˇ´ıta´na z p˚uvodn´ıho datove´ho souboru, na´sledneˇ je datovy´ soubor na´hodneˇ promı´cha´n
a opeˇt je spocˇ´ıta´na RM. Z neˇktere´ho z parametr˚u RQA je pak z´ıska´na ztra´tova´ funkce
(loss function, LF) dle vztahu [73]:
LF (i) = [x(i)− y(i)]2, (4.25)
kde x(i) je origina´ln´ı datova´ sada, y(i) je datova´ sada z´ıskana´ z promı´chane´ho signa´l
a i = 1, · · · , N , kde N je pocˇet bod˚u v datove´m souboru.
Ze ztra´tove´ funkce je jako vhodny´ pra´h vybra´na hodnota maxima ztra´tove´ funkce [73].
Ztra´tova´ funkce byla aplikova´na na parametru lamirita (LAM), ktery´ reprezentuje stavy,
kdy docha´z´ı k minima´ln´ım zmeˇna´m syste´mu nebo je syste´m nemeˇnny´. Dalˇs´ı mozˇna´ aplikace
je na parametr divergence (DIV), ktery´ se vztahuje k Kolmogorov-Smirnovoveˇ entropii. T´ımto
zp˚usobem je zvolen vhodny´ pra´h pro kazˇdou cˇasovou rˇadu.
Vyhnut´ı se prahova´n´ı umozˇnˇuje graficke´ zna´zorneˇn´ı DM namı´sto RM. V takove´m prˇ´ıpadeˇ
je DM barevneˇ ko´dova´na (legenda je uvedena u grafu) a jasneˇ zobrazuje vzda´lenosti
jednotlivy´ch stav˚u. Kvantifikace DM vsˇak zat´ım nen´ı prˇ´ıliˇs prozkouma´na.
4.5.3 Kvantitativn´ı analy´za (RQA)
Naprahova´n´ım DM vznika´ RM, jej´ızˇ graficka´ reprezentace je RP. V RP je rozpozna´va´no
neˇkolik za´kladn´ıch struktur – jedna´ se o rekurentn´ı body a struktury jimi tvorˇene´
(diagona´ln´ı a vertika´ln´ı cˇa´ry). Kvantifikac´ı teˇchto struktur se zaby´va´ rekurentn´ı kvantifikacˇn´ı
analy´za (recurrence quantification analysis, RQA), ktera´ byla prˇedstavena v roce 1992
a v na´sleduj´ıc´ıch letech byla rozsˇiˇrova´na. RQA statisticky popisuje rekurentn´ı graf pomoc´ı
11 parametr˚u [72, 63].
Prvn´ım parametrem je mı´ra rekurence (recurrence rate, RR), cozˇ je v podstateˇ procento
rekurentn´ıch bod˚u. Mı´ra rekurence uda´va´ variabilitu syste´mu – s rostouc´ı rekurenc´ı
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je variabilita syste´mu nizˇsˇ´ı a naopak. RR je vhodny´m parametrem pro hodnocen´ı stability –
sn´ızˇena´ stabilita ma´ nizˇsˇ´ı RR, nezˇ norma´ln´ı stav. RR je da´na vztahem [63]:
RR =
1
N2
N∑
i,j=1
R(i, j). (4.26)
Determinismus (DET ) je procento rekurentn´ıch bod˚u, ktere´ formuj´ı diagona´ln´ı cˇa´ry
(paraleln´ı s LOI). Jiny´mi slovy, determinismus uda´va´ procento po sobeˇ na´sleduj´ıc´ıch
rekurentn´ıch bod˚u. Tento parametr souvis´ı s prˇedv´ıdatelnost´ı syste´mu. DET je da´n vztahem
[63]:
DET =
∑N
l=lmin
lP (l)∑N
i,j=1R(i, j)
, (4.27)
kde P (l) je histogram de´lek l diagona´ln´ıch cˇar.
Laminarita (LAM) je procento rekurentn´ıch bod˚u
tvorˇ´ıc´ıch vertika´ln´ı cˇa´ry. Laminarita oznacˇuje lamina´rn´ı stavy tedy takove´ stavy syste´mu,
v nichzˇ se syste´m meˇn´ı minima´lneˇ nebo nedocha´z´ı k jeho zmeˇneˇ. LAM je da´na vztahem [63]:
LAM =
∑N
v=vmin
v P (v)∑N
v=vmin
P (v)
, (4.28)
kde P (v) je histogram de´lek v vertika´ln´ıch cˇar.
Shannonova informacˇn´ı entropie (ENT ) je mı´rou komplexity deterministicky´ch struktur
signa´lu. ENT je pocˇ´ıta´na z rozdeˇlen´ı pravdeˇpodobnosti de´lek diagona´ln´ıch cˇar [63]:
ENT = −
N∑
l=lmin
p(l)lnp(l), (4.29)
kde p(l) je rozdeˇlen´ı pravdeˇpodobnosti de´lek diagona´ln´ıch cˇar.
Trend (TND) kvantifikuje stupenˇ stacionarity syste´mu. Jsou-li rekurentn´ı body rozlozˇeny
v RP rovnomeˇrneˇ, hodnota TND se pohybuje okolo nuly. TND je pocˇ´ıta´n z loka´ln´ı rekurence
dle vztahu [63]:
TND =
∑N˜
i=1(i− N˜/2)(RR(i)− 〈RR(i)〉)∑N˜
i=1(i− N˜/2)2
, (4.30)
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kde N˜ je maxima´ln´ı pocˇet diagona´l paraleln´ıch k LOI (krajn´ıch 10 % je vyloucˇeno), RR(i)
je loka´ln´ı rekurence a 〈RR(i)〉 je pr˚umeˇrna´ loka´ln´ı rekurence, kdy [63]:
RR(i) =
1
N − k
N−k∑
k=j−i
R(i, j). (4.31)
Dalˇs´ımi parametry jsou maxima´ln´ı de´lka diagona´ln´ı cˇa´ry LMAX, maxima´ln´ı de´lka vertika´ln´ı
cˇa´ry VMAX, pr˚umeˇrna´ de´lka diagona´ln´ı cˇa´ry L, pr˚umeˇrna´ de´lka vertika´ln´ı cˇa´ry (tzv.
rekurentn´ı cˇas – trapping time, TT ). TT vyjadrˇuje, jak dlouho syste´m z˚usta´va´ v dane´m
stavu, nese informaci o frekvenci a de´lce lamina´rn´ıch stav˚u. Posledn´ı dva parametry vycha´zej´ı
z drˇ´ıve zmı´neˇny´ch parametr˚u. Divergence DIV je prˇevra´cenou hodnotou LMAX a pomeˇr
mezi DET a RR, oznacˇovany´ RATIO [63].
4.6 Shrnut´ı kapitoly
U nameˇrˇeny´ch dat nebylo prˇedpokla´da´no norma´ln´ı rozdeˇlen´ı. Tato hypote´za byla oveˇrˇena
pomoc´ı Jarque-Berova testu normality. Zvolene´ metody byly navrzˇeny s ohledem na tento
fakt. Data byla hodnocena v cˇasove´ oblasti (x, σ, ROM), metodami geometricky´ch
prvk˚u (2D, 3D), ve frekvencˇn´ı oblasti (PSD) a metodou rekurentn´ı analy´zy. Vy´sledky
byly interpretova´ny pomoc´ı popisne´ statistiky formou boxplot˚u. Pro urcˇen´ı statisticke´
podobnosti/rozd´ılnosti byl vyuzˇit Wilcoxon˚uv dvojvy´beˇrovy´ test.
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5 Zpracova´n´ı a analy´za dat
Data ze syste´mu Xsens byla ulozˇena do textove´ho souboru, obsahuj´ıc´ıho data akcelerace, u´hl˚u
(ve formeˇ rotacˇn´ı matice) a dalˇs´ı, v te´to pra´ci nevyuzˇita´ data, viz obr. 5.1. Prˇed hodnocen´ım
dat z Xsens bylo nejprve trˇeba tato data zpracovat, tj. z´ıskat celkovou akceleraci a z´ıskat u´hly
z rotacˇn´ı matice. Syste´m SPS poskytoval data v Excelu, kazˇde´ meˇrˇen´ı obsahovalo polohu COP
v AP a ML smeˇru. Ze SW doda´vane´ho s SPS byl da´le vyexportova´n soubor s vy´sledky meˇrˇen´ı,
obsahuj´ıc´ı naprˇ. pr˚umeˇr polohy COP v AP a ML smeˇru, plochu 95% konfidencˇn´ı elipsy nebo
limity stability, ktere´ jsou zjiˇst’ova´ny na zacˇa´tku meˇrˇen´ı a ktere´ by pacient v jeho pr˚ubeˇhu
nemeˇl prˇesa´hnout. Z tohoto souboru byla vyuzˇita pra´veˇ plocha konfidencˇn´ı elipsy.
Obra´zek 5.1: Uka´zka cˇa´sti datove´ho vy´stupu gyro-akcelerometricke´mu syste´mu Xsens.
Data byla zpracova´na v programove´m prostrˇed´ı Matlab. Pro zpracova´n´ı dat a jejich analy´zu
metodami uvedeny´mi v prˇedchoz´ı kapitole byl navrzˇen softwarovy´ prostrˇedek (da´le SW) ve
formeˇ graficke´ho uzˇivatelske´ho prostrˇed´ı v programu Matlab. Jeho popis je uveden n´ızˇe v te´to
kapitole.
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5.1 Zpracova´n´ı dat z gyro-akcelerometricke´ho syste´mu Xsens
V te´to pra´ci byly vyuzˇity akcelerace v jednotlivy´ch smeˇrech (accx, accy, accz) a take´ akcelerace
celkova´. Akcelerace v jednotlivy´ch smeˇrech byly vztazˇeny k sourˇadnicove´mu syste´mu senzoru
(senzory byly na teˇlo umist’ova´ny v souladeˇ s anatomicky´m sourˇadny´m syste´mem). V prˇ´ıpadeˇ,
zˇe jsou porovna´va´na data akcelerace z konkre´tn´ıho smeˇru, je trˇeba je prˇeve´st do sourˇadne´ho
syste´mu shodne´ho se sourˇadny´m syste´mem stabilometricke´ plosˇiny. Pro u´cˇely te´to pra´ce tato
transformace nebyla nutna´ – data byla hodnocena jako celek. Celkova´ akcelerace, tj. velikost
vektoru akcelerace je v kazˇde´m okamzˇiku meˇrˇen da´na vztahem [5]:
acci =
√
acc2xi + acc
2
yi
+ acc2zi , (5.1)
kde accxi , accyi a acczi jsou akcelerace v jednotlivy´ch smeˇrech v okamzˇiku i.
Jednotlive´ u´hly, tzv. Eulerovy u´hly roll (φ, rotace kolem osy x, resp. AP osy), pitch (θ, rotace
kolem osy y, resp. ML osy) a yaw (ψ, rotace kolem osy z, resp. SI osy), byly ulozˇeny ve formeˇ
rotacˇn´ı matice R. Rotacˇn´ı matice je soucˇinem trˇ´ı Eulerovy´ch rotacˇn´ıch matic a je da´na
prˇedpisem [36]:
R =

R11 R12 R13
R21 R22 R23
R31 R32 R33
 , (5.2)
kde R11 odpov´ıda´ sloupci Mat[0][0] a R33 sloupci Mat[2][2] v datove´m vy´stupu z Xsens, viz
obr. 5.1. Jednotlive´ u´hly jsou z rotacˇn´ı matice pocˇ´ıta´ny dle vztah˚u [36]:
φ = tan−1
(
R32
R33
)
(5.3)
θ = − sin−1(R31) (5.4)
ψ = tan−1
(
R21
R11
)
(5.5)
Jednotkou vypocˇ´ıtany´ch u´hl˚u je stupenˇ [36].
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5.2 Na´vrh softwarove´ho prostrˇedku pro analy´zu dat
U´cˇelem SW je zpracova´n´ı a analy´za dat z Xsens a dat COP pomoc´ı metod navrzˇeny´ch
v kap. 4. Na´vrh SW byl uskutecˇneˇ formou uzˇivatelske´ho graficke´ho prostrˇed´ı (GUI)
v programu Matlab, viz obr. 5.2. Aktivn´ı okno je za´visle´ od typu analy´zy a dat. Nacˇ´ıta´n´ı dat
je mozˇne´ pomoc´ı toolbaru (viz obr. 5.2), ktery´ da´le obsahuje prvek pro vymaza´n´ı vsˇech dat
(reset) a prvky urcˇene´ k ovla´da´n´ı graf˚u. Dalˇs´ı cˇa´st´ı GUI je ovla´dac´ı panel umozˇnˇuj´ıc´ı vy´beˇr
typu analy´zy a dat.
Obra´zek 5.2: Uka´zka vytvorˇene´ho SW prostrˇed´ı pro hodnocen´ı stability.
Prˇi nacˇ´ıta´n´ı dat je uzˇivatel postupneˇ vyzva´n k vybra´n´ı na´sleduj´ıc´ıch soubor˚u: data COP
v ML smeˇru (forma´t .xls nebo .xlsx), data v COP v AP smeˇru (forma´t .xls nebo .xlsx)
a data z Xsens (forma´t .txt). Pro kontrolu spra´vnosti nahrany´ch dat slouzˇ´ı pole ”Soubory”,
zobrazuj´ıc´ı na´zvy nahrany´ch dat, viz obr. 5.3.
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Obra´zek 5.3: SW prostrˇed´ı - konrola nahrany´ch soubor˚u.
V SW jsou aplikovane´ cˇtyrˇi metody analy´zy: cˇasova´ analy´zy, metody geometricky´ch prvk˚u,
frekvencˇn´ı analy´za a rekurentn´ı analy´za, viz obr. 5.4. V pr˚ubeˇhu analy´zy je umozˇneˇno
prˇep´ına´n´ı mezi daty COP a Xsens. Prˇi zmeˇneˇ dat, stejneˇ jako prˇi zmeˇneˇ typu analy´zy,
dojde k prˇepnut´ı aktivn´ıho okna, ktere´ obsahuje prvky vhodne´ pro aktua´ln´ı metodu a data.
Cˇasova´ analy´za obsahuje trˇi parametry – pr˚umeˇr, smeˇrodatnou odchylku (SD) a rozsah
pohybu (ROM). Prˇi volbeˇ COP dat jsou pocˇ´ıta´ny uvedene´ parametry pro oba smeˇry (ML,
AP), v aktivn´ı akneˇ jsou uvedeny pr˚ubeˇhy COP v jednotlivy´ch smeˇrech (stabilogramy)
a trajektorie COP v tranzverza´ln´ı rovineˇ (statokineziogram). Aktivn´ı okno cˇasove´ analy´zy
pro data z Xsens obsahuje graf cˇasove´ho pr˚ubeˇhu celkove´ akcelerace a vy´sledky zmı´neˇny´ch
trˇ´ı parametr˚u.
Obra´zek 5.4: Ovla´dac´ı panel SW - vy´beˇr analy´zy a vy´beˇr dat.
Metody geometricky´ch prvk˚u obsahuj´ı pro data COP 95% konfidencˇn´ı elipsu (CE) a konvexn´ı
oba´lku (CH), pro data z Xsens 95% konfidencˇn´ı elipsoid (CED) a konvexn´ı polyhedron
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(CP). Data COP jsou hodnocena pomoc´ı 2D metod, jejich vy´stupem je plocha CE a CH.
Aktivn´ı okno pro tento typ dat obsahuje graficke´ zobrazen´ı CE a CH a vy´sledne´ plochu
teˇchto geometricky´ch prvk˚u. Data z Xsens jsou hodnocena pomoc´ı 3D metod, vy´stupem jsou
objemy CED a CP. Aktivn´ı okno obsahuje graficke´ zobrazen´ı CED a CP a vy´sledky analy´zy,
tj. objemy zmı´neˇny´ch u´tvar˚u.
Frekvencˇn´ı analy´za spocˇ´ıva´ ve vy´pocˇtu spektra´ln´ı vy´konove´ hustoty (PSD), jako procenta
plochy pod krˇivkou ve trˇech frekvencˇn´ıch pa´smech (%PSD). Aktivn´ı okno pro COP data
obsahuje spektrum pro smeˇr ML a spektrum pro smeˇr AP. Da´le pak hodnoty %PSD pro oba
smeˇry COP dat. Aktivn´ı okno pro data z Xsens obsahuje spektrum celkove´ akcelerace
a hodnoty %PSD.
Obra´zek 5.5: Uka´zka vytvorˇene´ho SW prostrˇed´ı pro hodnocen´ı stability - rekurentn´ı analy´za
COP dat. Vlevo rekurentn´ı graf, vpravo vzda´lenostn´ı matice.
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Vzhledem k vy´pocˇetn´ı na´rocˇnosti rekurentn´ı analy´zy (RQA), nen´ı mozˇne´ dynamicke´
prˇep´ına´n´ı mezi jednotlivy´mi daty. Stejneˇ tak nen´ı mozˇne´ vy´pocˇet RQA pro oba smeˇry
COP dat v jeden okamzˇik. Aktivn´ı okno RQA pro COP data obsahuje popup menu
umozˇnˇuj´ıc´ı vy´beˇr hodnocene´ smeˇru (AP/ML), viz obr. 5.5. Dalˇs´ım prvkem aktivn´ıho okna
je editovatelne´ textove´ pole, slouzˇ´ıc´ı pro vy´beˇr prahu, jako fixn´ıho pocˇtu rekurentn´ıch
bod˚u (pro vy´pocˇet optima´ln´ıho prahu vznikl samostatny´ SW z d˚uvodu vysoke´ vy´pocˇetn´ı
na´rocˇnosti). Vy´pocˇet je spusˇteˇn tlacˇ´ıtkem ”Vypocˇ´ıtat”. Soucˇa´st´ı aktivn´ıho okna jsou dva
grafy – rekurentn´ı graf a vzda´lenostn´ı matici, viz obr. 5.5. Aktivn´ı okno pro data z Xsens
neobsahuje popup menu, ostatn´ı prvky jsou shodne´ s aktivn´ım oknem pro data COP.
Vy´stupem rekurentn´ı analy´zy je 11 parametr˚u.
5.3 Shrnut´ı kapitoly
V te´to pra´ci byla zpracova´va´na a analyzova´na data akcelerace a u´hl˚u z Xsens a data
COP ze stabilometricke´ plosˇiny. Akcelerace a u´hly v jednotlivy´ch smeˇrech byly vyuzˇita
prˇi hodnocen´ı 3D metodami geometricky´ch prvk˚u. Ostatn´ı metody vyuzˇ´ıvaly velikost vektoru
akcelerace (celkovou akceleraci), ktera´ byla z´ıska´na z akcelerac´ı ve smeˇrech x, y a z.
Pro u´cˇely zpracova´n´ı a analy´zy dat byl vytvorˇen softwarovy´ prostrˇedek ve formeˇ graficke´ho
uzˇivatelske´ho prostrˇed´ı v programu Matlab. Tento SW prova´d´ı hodnocen´ı dat pomoc´ı metod
uvedeny´ch v kap. 4. Navrzˇeny´ SW umozˇnˇuje analy´zu obou typ˚u dat - COP data a data
z Xsens. Soucˇa´st´ı SW je aktivn´ı okno, ktere´ se automaticky meˇn´ı v za´vislosti na typu analy´zy
a dat tak, aby v neˇm byly obsazˇeny prvky vhodne´ pro dane´ nastaven´ı.
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6 Prezentace a diskuze vy´sledk˚u
Na za´kladeˇ Jarque-Berova testu normality byla vyvra´cena nulova´ hypote´za o norma´ln´ım
rozdeˇlen´ı na hladineˇ vy´znamnosti p < 0.05. S ohledem na rozdeˇlen´ı dat byla statisticka´
podobnost vy´sledk˚u prˇed a po operaci NA porovna´na vyuzˇit´ım Wilcoxonova dvouvy´beˇrove´ho
testu. Analyzovana´ data jsou prezentova´na s vyuzˇit´ım popisne´ statistiky ve formeˇ boxplot˚u
a tabulek. Boxploty reprezentuj´ı minimum, maximum, mezikvartilove´ rozpeˇt´ı a media´n,
obr. 4.1. T´ımto zp˚usobem je tedy zna´zorneˇna distribuce jednotlivy´ch hodnoceny´ch parametr˚u
v pr˚ubeˇhu obou meˇrˇen´ı prˇi vsˇech vizua´ln´ıch (otevrˇene´ a zavrˇene´ ocˇi) a povrchovy´ch (stoj
na tvrde´ a meˇkke´ podlozˇce) podmı´nka´ch. Data nameˇrˇena´ prˇed a po operaci neurinomu
akustiku byla analyzova´na pomoc´ı metod navrzˇeny´ch v kapitole 4.
6.1 Cˇasova´ analy´za
Vy´sledky Wilcoxonova testu pro cˇasovou analy´zu jsou uvedeny v tab. 6.1 – 6.3.
Vy´sledky prezentovane´ v uvedeny´ch tabulka´ch ukazuj´ı podobnost mezi meˇrˇen´ım prˇed operac´ı
(M1) a meˇrˇen´ım po operaci (M2). Wilcoxon˚uv dvouvy´beˇrovy´ test byl proveden na hladineˇ
vy´znamnosti p = 0.05. Vy´sledky ukazuj´ıc´ı statistickou odliˇsnost mezi dveˇma testovany´mi
datovy´mi sadami jsou v tabulka´ch zvy´razneˇny. Testovany´mi parametry cˇasove´ analy´zy byly
pr˚umeˇr, smeˇrodatna´ odchylka (standard deviation, SD) a rozsah pohybu (range of motion,
ROM). Cˇasovou analy´zou byla hodnocena data COP v ML a AP smeˇru a data celkove´
akcelerace.
Z vy´sledk˚u je patrne´, zˇe parametr pr˚umeˇr te´meˇrˇ nevykazuje signifikatn´ı odliˇsnosti mezi
meˇrˇen´ımi. Z tab. 6.1 a 6.2 je patrne´, zˇe odliˇsen´ı jednotlivy´ch meˇrˇen´ı je v prˇ´ıpadeˇ SD a ROM
v neˇktery´ch prˇ´ıpadech mozˇne´. Prˇi M2 FiS EC je mozˇno toto meˇrˇen´ı odliˇsit te´meˇrˇ od vsˇech
ostatn´ıch. Vyuzˇit´ı dat akcelerace umozˇnˇuje odliˇsen´ı veˇtsˇiny meˇrˇen´ı navza´jem, cozˇ je patrne´
z tab. 6.3. Z celkovy´ch 28 pa´rovy´ch test˚u vykazovalo statistickou odliˇsnost 22 pa´r˚u meˇrˇen´ı
prˇi parametru SD, 21 prˇi parametru ROM. V prˇ´ıpadeˇ dat bylo navza´jem rozd´ılny´ch 13 – 16
soubor˚u v parametrech SD a ROM.
54
Fakulta biomedic´ınske´ho inzˇeny´rstv´ı
Cˇeske´ vysoke´ ucˇen´ı technicke´ v Praze
Tabulka 6.1: Vy´sledky Wilcoxonova testu (hladina vy´znamnosti p = 0.05) pro data COP
v ML smeˇru pro cˇasovou analy´zu. Vyznacˇene´ hodnoty oznacˇuj´ı statisticky odliˇsna´ meˇrˇen´ı.
Pr˚umeˇr
M1 FiS M1 FiS M1 FoS M1 FoS M2 FiS M2 FiS M2 FoS M2 FoS
EO EC EO EC EO EC EO EC
M1 FiS EO 0,9698 0,9097 0,9698 0,9698 0,6776 0,4274 0,1212
M1 FiS EC 0,6232 0,5205 0,7337 0,9097 0,4274 0,2730
M1 FoS EO 0,9097 0,6232 0,4274 0,2413 0,1041
M1 FoS EC 0,5708 0,3847 0,2730 0,1620
M2 FiS EO 0,7913 0,6232 0,3075
M2 FiS EC 0,9097 0,6232
M2 FoS EO 0,7913
M2 FoS EC
Smeˇrodatna´ odchylka
M1 FiS M1 FiS M1 FoS M1 FoS M2 FiS M2 FiS M2 FoS M2 FoS
EO EC EO EC EO EC EO EC
M1 FiS EO 0,0257 0,0091 0,0890 0,5205 0,0017 0,0757 0,3847
M1 FiS EC 0,0013 0,0113 0,1620 0,3075 0,0022 0,0073
M1 FoS EO 0,6776 0,0046 0,0010 0,3075 0,1405
M1 FoS EC 0,0539 0,0036 0,6776 0,4274
M2 FiS EO 0,0091 0,0173 0,1859
M2 FiS EC 0,0004 0,0004
M2 FoS EO 0,5205
M2 FoS EC
Rozsah pohybu
M1 FiS M1 FiS M1 FoS M1 FoS M2 FiS M2 FiS M2 FoS M2 FoS
EO EC EO EC EO EC EO EC
M1 FiS EO 0,0211 0,0046 0,1041 0,4274 0,0017 0,0757 0,2413
M1 FiS EC 0,0008 0,0113 0,1405 0,3447 0,0010 0,0028
M1 FoS EO 0,9097 0,0036 0,0004 0,2413 0,1212
M1 FoS EC 0,0376 0,0046 0,6776 0,3447
M2 FiS EO 0,0113 0,0257 0,0757
M2 FiS EC 0,0002 0,0003
M2 FoS EO 0,6776
M2 FoS EC
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Tabulka 6.2: Vy´sledky Wilcoxonova testu (hladina vy´znamnosti p = 0.05) pro data COP
v AP smeˇru pro cˇasovou analy´zu. Vyznacˇene´ hodnoty oznacˇuj´ı statisticky odliˇsna´ meˇrˇen´ı.
Pr˚umeˇr
M1 FiS M1 FiS M1 FoS M1 FoS M2 FiS M2 FiS M2 FoS M2 FoS
EO EC EO EC EO EC EO EC
M1 FiS EO 0,2730 0,0312 0,0211 0,0757 0,0312 0,0113 0,0257
M1 FiS EC 0,0036 0,0036 0,0211 0,0046 0,0017 0,0028
M1 FoS EO 0,7913 0,4274 0,6232 0,6776 0,9097
M1 FoS EC 0,6776 0,6776 0,3847 0,6776
M2 FiS EO 0,8501 0,2730 0,6776
M2 FiS EC 0,3447 0,6776
M2 FoS EO 0,4727
M2 FoS EC
Smeˇrodatna´ odchylka
M1 FiS M1 FiS M1 FoS M1 FoS M2 FiS M2 FiS M2 FoS M2 FoS
EO EC EO EC EO EC EO EC
M1 FiS EO 0,0091 0,1041 0,4274 0,3075 0,0013 0,2730 0,5708
M1 FiS EC 0,0013 0,0028 0,0257 0,4727 0,0022 0,0140
M1 FoS EO 0,4274 0,0211 0,0004 0,7337 0,0539
M1 FoS EC 0,1405 0,0010 0,7913 0,2730
M2 FiS EO 0,0008 0,0890 0,7913
M2 FiS EC 0,0002 0,0006
M2 FoS EO 0,1041
M2 FoS EC
Rozsah pohybu
M1 FiS M1 FiS M1 FoS M1 FoS M2 FiS M2 FiS M2 FoS M2 FoS
EO EC EO EC EO EC EO EC
M1 FiS EO 0,0017 0,0539 0,3447 0,2123 0,0008 0,2730 0,4274
M1 FiS EC 0,0006 0,0046 0,0046 0,3847 0,0013 0,0058
M1 FoS EO 0,4274 0,0073 0,0002 0,5708 0,0452
M1 FoS EC 0,1405 0,0010 0,7337 0,2123
M2 FiS EO 0,0008 0,0539 0,9698
M2 FiS EC 0,0002 0,0003
M2 FoS EO 0,1041
M2 FoS EC
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Tabulka 6.3: Vy´sledky Wilcoxonova testu (hladina vy´znamnosti p = 0.05) pro data akcelerace
z Xsens pro cˇasovou analy´zu. Vyznacˇene´ hodnoty oznacˇuj´ı statisticky odliˇsna´ meˇrˇen´ı.
Pr˚umeˇr
M1 FiS M1 FiS M1 FoS M1 FoS M2 FiS M2 FiS M2 FoS M2 FoS
EO EC EO EC EO EC EO EC
M1 FiS EO 0,9698 0,8501 0,5708 0,5708 0,6776 0,7913 0,9097
M1 FiS EC 0,7913 0,6776 0,5708 0,6232 0,7337 0,9698
M1 FoS EO 0,5205 0,4727 0,4727 0,6776 0,9097
M1 FoS EC 0,3075 0,4274 0,4727 0,8501
M2 FiS EO 0,9698 0,9786 0,5205
M2 FiS EC 0,9786 0,4727
M2 FoS EO 0,4727
M2 FoS EC
Smeˇrodatna´ odchylka
M1 FiS M1 FiS M1 FoS M1 FoS M2 FiS M2 FiS M2 FoS M2 FoS
EO EC EO EC EO EC EO EC
M1 FiS EO 0,4274 0,0002 0,0002 0,3447 0,0113 0,0002 0,0002
M1 FiS EC 0,0006 0,0002 0,7337 0,3847 0,0004 0,0002
M1 FoS EO 0,0002 0,0002 0,0008 0,9786 0,0003
M1 FoS EC 0,0002 0,0002 0,0002 0,8501
M2 FiS EO 0,0211 0,0002 0,0002
M2 FiS EC 0,0010 0,0002
M2 FoS EO 0,0004
M2 FoS EC
Rozsah pohybu
M1 FiS M1 FiS M1 FoS M1 FoS M2 FiS M2 FiS M2 FoS M2 FoS
EO EC EO EC EO EC EO EC
M1 FiS EO 0,4727 0,0008 0,0002 0,2730 0,0376 0,0008 0,0002
M1 FiS EC 0,0028 0,0002 0,8501 0,3075 0,0010 0,0002
M1 FoS EO 0,0002 0,0006 0,0013 0,9097 0,0006
M1 FoS EC 0,0002 0,0002 0,0002 0,7337
M2 FiS EO 0,0890 0,0003 0,0002
M2 FiS EC 0,0010 0,0002
M2 FoS EO 0,0006
M2 FoS EC
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Distribuce parametr˚u v pr˚ubeˇhu jednotlivy´ch meˇrˇen´ı prˇi vsˇech podmı´nka´ch jsou uvedena
v na´sleduj´ıc´ıch boxplotech. Vzhledem k tomu, zˇe pr˚umeˇr neukazoval v zˇa´dne´m z prˇ´ıpad˚u
statistickou odliˇsnost mezi M1 a M2, nen´ı zde prezentova´n. Smeˇrodatna´ odchylka a ROM
vykazuj´ı obdobne´ vy´sledky, z tohoto d˚uvodu je uveden pouze jeden z teˇchto parametr˚u –
ROM.
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Obra´zek 6.1: Distribuce parametru ROM z dat COP v ML smeˇru prezentovana´ formou
boxplotu.
Z grafu na obr 6.1 je patrne´, zˇe v prˇ´ıpadeˇ COP dat v ML smeˇru ROM vzrostl vzˇdy prˇi vyrˇazen´ı
vizua´ln´ı syste´mu kontroly rovnova´hy. Nejvysˇsˇ´ıch hodnot media´nu a IQR tento parametr
naby´val v prˇ´ıpadeˇ zavrˇeny´ch ocˇ´ı na pevne´ podlozˇce, a to u obou meˇrˇen´ı – M1 a M2. Na peˇnove´
podlozˇce dosahoval media´n i IQR parametru ROM hodnot nizˇsˇ´ıch, nezˇ prˇi meˇrˇen´ı na podlozˇce
pevne´. Hodnoty media´nu byly vzˇdy vysˇsˇ´ı v prˇ´ıpadeˇ meˇrˇen´ı po operaci NA. Obdobne´ chova´n´ı
bylo pozorova´no take´ v prˇ´ıpadeˇ AP smeˇru, viz obr. 6.2.
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Obra´zek 6.2: Distribuce parametru ROM z dat COP v AP smeˇru prezentovana´ formou
boxplotu.
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Obra´zek 6.3: Distribuce parametru ROM akcelerace z´ıskane´ pomoc´ı Xsens prezentovana´
formou boxplotu.
Z grafu na obr. 6.3 je patrne´, zˇe u dat akcelerace z´ıskany´ch pomoc´ı Xsens docha´z´ı k vy´razne´mu
na´r˚ustu media´nu ROM v prˇ´ıpadeˇ vyrˇazen´ı proprioreceptivn´ıho syste´mu (FoS). Ve veˇtsˇineˇ
prˇ´ıpad˚u vyrˇazen´ı vizua´ln´ı kontroly dosˇlo k na´r˚ustu media´nu ROM. Nejvy´razneˇjˇs´ı na´r˚ust
media´nu a IQR nastal v prˇ´ıpadeˇ zavrˇeny´ch ocˇ´ı a peˇnove´ podlozˇky. Ve vsˇech prˇ´ıpadech dosˇlo
k na´r˚ustu media´nu v prˇ´ıpadeˇ M2 oproti stejny´m podmı´nka´ch v M1.
Z vy´sledk˚u je patrne´, zˇe akcelerace vykazuje vy´razne´ odliˇsnosti prˇi meˇrˇen´ı M2 FoS EC.
Takove´to chova´n´ı odpov´ıda´ teoreticky´m prˇedpoklad˚um – vizua´ln´ı kontrola a propriorepce
jsou, mimo vestibula´rn´ı syste´m, apara´ty odpoveˇdne´ za rˇ´ızen´ı rovnova´hy. Vy´sledky z dat
COP vykazuj´ı zvy´sˇen´ı ROM a SD (cozˇ odpov´ıda´ sn´ızˇen´ı stability) prˇi absenci vizua´ln´ı
kontroly. Nejvy´razneˇjˇs´ı zmeˇna vsˇak nasta´va´ na pevne´ podlozˇce. To mu˚zˇe by´t zp˚usobeno
naprˇ. samotnou peˇnovou podlozˇkou, ktera´ je v prˇ´ıpadeˇ podmı´nek FoS aplikova´na
na stabilometrickou plosˇinu. Acˇkoli by podlozˇka meˇla by´t vyrobena tak, zˇe nebude ovlivnˇovat
charakteristiky plosˇiny, na n´ızˇ je vysˇetrˇen´ı prova´deˇno, rea´lneˇ mu˚zˇe docha´zet k tlumen´ı v ra´mci
podlozˇky a t´ım k neprˇesnostem v meˇrˇen´ı. Z tohoto pohledu se zda´ gyro-akcelerometricky´
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syste´m jako vhodneˇjˇs´ı, protozˇe aplikac´ı podlozˇky nemohou by´t jeho charakteristiky jakkoli
ovlivneˇny. Dalˇs´ım d˚uvodem v odliˇsnostech vy´sledk˚u mu˚zˇe by´t, zˇe Xsens je schopen meˇrˇit
pohyb ve trˇech smeˇrech, avsˇak plosˇina pouze ve dvou. Jelikozˇ se poruchy stability u pacient˚u
prˇed a po operaci NA projevuj´ı take´ ve vertika´ln´ım smeˇru, prˇina´sˇ´ı gyro-akcelerometricky´
syste´m novou informaci.
Acˇkoli analy´zou akcelerace bylo mozˇno rozliˇsit velkou cˇa´st meˇrˇen´ı navza´jem a ve vsˇech
prˇ´ıpadech dosˇlo k na´r˚ustu media´nu prˇi M2 oproti M1, stejne´ podmı´nky nevykazovaly
statistickou odliˇsnost mezi M1 a M2. Jednotliva´ meˇrˇen´ı M1 a M2 v tomto prˇ´ıpadeˇ tedy
nejsou od sebe jednoznacˇneˇ odliˇsitelna´, stejneˇ jako u dat COP. Du˚vod˚u mu˚zˇe by´t v´ıce –
v prvn´ı rˇadeˇ jsou obeˇ meˇrˇen´ı prova´deˇna jizˇ prˇi zhorsˇene´ stabiliteˇ pacient˚u. Z tohoto d˚uvodu
se jako vhodne´ jev´ı porovna´n´ı s kontroln´ı skupinou, prˇ´ıpadneˇ delˇs´ı sledova´n´ı rehabilitacˇn´ıho
procesu. Druhy´m proble´mem je samotna´ statisticka´ analy´za – vzorek nameˇrˇeny´ch pacient˚u je,
d´ıky prˇ´ısny´m pravidl˚um vy´beˇru pacient˚um a pomeˇrneˇ n´ızke´ frekvenci tohoto typ˚u operac´ı,
maly´. Za´rovenˇ je trˇeba vz´ıt v u´vahu individualitu projev˚u patologicke´ho stavu u kazˇde´ho
z pacient˚u.
6.2 Analy´za metodami geometricky´ch prvk˚u
V na´sleduj´ıc´ıch tabulka´ch jsou uvedeny vy´sledky Wilcoxonova dvouvy´beˇrove´ho testu, ktery´
byl proveden na hladineˇ vy´znamnosti p = 0.05. Data COP byla hodnocena pomoc´ı
2D metod, jejichzˇ 3D obdoby byly vyuzˇity k hodnocen´ı dat z Xsens. Mezi 2D metody
patrˇ´ı 95% konfidencˇn´ı elipsa a konvexn´ı oba´lka, v 3D jsou uzˇity 95% konfidencˇn´ı elipsoid
a konvexn´ı polyhedron. Data COP byla hodnocena jako statokineziogram, tedy trajektorie
COP v pr˚ubeˇhu meˇrˇen´ı. V 3D byla hodnocena akcelerace ve trˇech smeˇrech a velikost u´hlu
ve trˇech osa´ch (roll, pitch a yaw).
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Tabulka 6.4: Vy´sledky Wilcoxonova testu (hladina vy´znamnosti p = 0.05) pro 2D metody
– plochu 95% konfidencˇn´ı elipsy a plochu konvexn´ı oba´lky (COP data). Vyznacˇene´ hodnoty
oznacˇuj´ı statisticky odliˇsna´ meˇrˇen´ı.
95% konfidencˇn´ı elipsa
M1 FiS M1 FiS M1 FoS M1 FoS M2 FiS M2 FiS M2 FoS M2 FoS
EO EC EO EC EO EC EO EC
M1 FiS EO 0,6232 0,0113 0,0006 0,4727 0,0539 0,0036 0,0008
M1 FiS EC 0,1620 0,0073 0,9698 0,2413 0,1212 0,0017
M1 FoS EO 0,0140 0,1212 0,7913 0,4727 0,0013
M1 FoS EC 0,0022 0,0140 0,0757 0,4727
M2 FiS EO 0,2123 0,0376 0,0002
M2 FiS EC 0,3447 0,0004
M2 FoS EO 0,0036
M2 FoS EC
Konvexn´ı oba´lka
M1 FiS M1 FiS M1 FoS M1 FoS M2 FiS M2 FiS M2 FoS M2 FoS
EO EC EO EC EO EC EO EC
M1 FiS EO 0,6232 0,0113 0,0006 0,4727 0,0539 0,0036 0,0008
M1 FiS EC 0,1620 0,0073 0,9698 0,2413 0,1212 0,0017
M1 FoS EO 0,0140 0,1212 0,7913 0,4727 0,0013
M1 FoS EC 0,0022 0,0140 0,0757 0,4727
M2 FiS EO 0,2123 0,0376 0,0002
M2 FiS EC 0,3447 0,0004
M2 FoS EO 0,0036
M2 FoS EC
Z tab. 6.4 je zjevne´, zˇe obeˇ 2D metody vykazuj´ı obdobne´ vy´sledky. To je take´ patrne´ z jejich
distribuce v pr˚ubeˇhu meˇrˇen´ı uvedene´ na obr. 6.4 a 6.5. Kazˇda´ z metod doka´zala navza´jem
odliˇsit 14 z 28 testovany´ch pa´r˚u meˇrˇen´ı.
Z graf˚u na obr. 6.4 a 6.5 je patrne´, zˇe v obou prˇ´ıpadech je distribuce obdobna´. Prˇi absenci
vizua´ln´ıho rovnova´zˇne´ho apara´tu docha´z´ı vzˇdy k na´r˚ustu media´nu. Na peˇnove´ podlozˇce
dosˇlo ve vsˇech prˇ´ıpadech k na´r˚ustu media´nu i IQR. Prˇi vyrˇazen´ı propriorecepce a vizua´ln´ıch
podmeˇt˚u dosˇlo nejvy´razneˇjˇs´ımu na´r˚ustu media´nu a IQR oproti ostatn´ım podmı´nka´m v M1
i M2. Za prˇ´ıslusˇny´ch podmı´nek media´n hodnot vzˇdy prˇi M2 vzrostl oproti M1. Na´r˚ust byl vsˇak
vzˇdy mı´rny´ a statisticky nevy´znamny´, stejneˇ jako v prˇ´ıpadeˇ cˇasove´ analy´zy nelze jednoznacˇneˇ
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rozliˇsit mezi M1 a M2.
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Obra´zek 6.4: Distribuce obsahu 95% konfidencˇn´ı elipsy prezentovana´ formou boxplotu (COP
data).
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Obra´zek 6.5: Distribuce obsahu konvexn´ı oba´lky prezentovana´ formou boxplotu (COP data).
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V prˇ´ıpadeˇ akcelerace je statisticka´ rozd´ılnost mezi jednotlivy´mi testovany´mi pa´ry meˇrˇen´ı
vysˇsˇ´ı, nezˇ u 2D metod (viz. tab. 6.5). Z distribuce hodnoceny´ch parametr˚u v pr˚ubeˇhu
meˇrˇen´ı je patrne´, zˇe v prˇ´ıpadeˇ redukce vizua´ln´ıch podmeˇt˚u a propriorecepce docha´z´ı
k vy´razne´mu na´r˚ustu media´nu a IQR. V prˇ´ıpadeˇ CP je pak IQR vy´raneˇ veˇtsˇ´ı v M2 oproti M1.
Rozd´ıl media´n˚u mezi M1 a M2 je vsˇak n´ızky´ a meˇrˇen´ı nejsou vy´znamneˇ odliˇsna´. Opeˇt tedy
nen´ı mozˇne´ navza´jem odliˇsit M1 a M2.
Tabulka 6.5: Vy´sledky Wilcoxonova testu (hladina vy´znamnosti p = 0.05) pro 3D metody
(objem konfidencˇn´ıho elipsoidu a objem konvexn´ıho polyhedronu) aplikovane´ na akceleraci
ve trˇech smeˇrech. Vyznacˇene´ hodnoty oznacˇuj´ı statisticky odliˇsna´ meˇrˇen´ı.
95% Konfidencˇn´ı elipsoid
M1 FiS M1 FiS M1 FoS M1 FoS M2 FiS M2 FiS M2 FoS M2 FoS
EO EC EO EC EO EC EO EC
M1 FiS EO 0,5708 0,0028 0,0004 0,7913 0,0640 0,0022 0,0002
M1 FiS EC 0,0046 0,0004 0,9698 0,2730 0,0113 0,0002
M1 FoS EO 0,0036 0,0036 0,0140 0,8501 0,0008
M1 FoS EC 0,0003 0,0004 0,0058 0,4274
M2 FiS EO 0,1405 0,0036 0,0002
M2 FiS EC 0,0257 0,0002
M2 FoS EO 0,0013
M2 FoS EC
Konvexn´ı polyhedron
M1 FiS M1 FiS M1 FoS M1 FoS M2 FiS M2 FiS M2 FoS M2 FoS
EO EC EO EC EO EC EO EC
M1 FiS EO 0,5205 0,0140 0,0173 0,7913 0,1041 0,0113 0,0022
M1 FiS EC 0,0757 0,0376 0,9097 0,5708 0,0640 0,0028
M1 FoS EO 0,0539 0,0173 0,0640 0,9698 0,0036
M1 FoS EC 0,0173 0,0257 0,1041 0,2413
M2 FiS EO 0,2413 0,0140 0,0022
M2 FiS EC 0,0376 0,0022
M2 FoS EO 0,0073
M2 FoS EC
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Obra´zek 6.6: Distribuce obsahu 95% konfidencˇn´ıho elipsoidu dat akcelerace ve trˇech smeˇrech
prezentovana´ formou boxplotu.
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Obra´zek 6.7: Distribuce obsahu konvexn´ıho polyhedronu dat akcelerace ve trˇech smeˇrech
prezentovana´ formou boxplotu.
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Tabulka 6.6: Vy´sledky Wilcoxonova testu (hladina vy´znamnosti p = 0.05) pro 3D metody
(objem konfidencˇn´ıho elipsoidu a objem konvexn´ıho polyhedronu) aplikovane´ na u´hly ve trˇech
smeˇrech. Vyznacˇene´ hodnoty oznacˇuj´ı statisticky odliˇsna´ meˇrˇen´ı.
95% Konfidencˇn´ı elipsoid
M1 FiS M1 FiS M1 FoS M1 FoS M2 FiS M2 FiS M2 FoS M2 FoS
EO EC EO EC EO EC EO EC
M1 FiS EO 0,6232 0,0173 0,0257 0,2123 0,1859 0,0211 0,0058
M1 FiS EC 0,1405 0,1859 0,7337 0,4274 0,1620 0,0211
M1 FoS EO 0,9097 0,5708 0,7913 0,9699 0,0257
M1 FoS EC 0,3847 0,7913 0,9698 0,1041
M2 FiS EO 0,7337 0,5205 0,0452
M2 FiS EC 0,6776 0,0539
M2 FoS EO 0,0757
M2 FoS EC
Konvexn´ı polyhedron
M1 FiS M1 FiS M1 FoS M1 FoS M2 FiS M2 FiS M2 FoS M2 FoS
EO EC EO EC EO EC EO EC
M1 FiS EO 0,5205 0,0173 0,0173 0,2123 0,1859 0,0140 0,0036
M1 FiS EC 0,1859 0,1620 0,6776 0,5205 0,1405 0,0140
M1 FoS EO 0,4727 0,4727 0,9097 0,9097 0,0173
M1 FoS EC 0,3075 0,6776 0,7337 0,1405
M2 FiS EO 0,7913 0,3847 0,0140
M2 FiS EC 0,6776 0,0376
M2 FoS EO 0,0539
M2 FoS EC
V prˇ´ıpadeˇ metody geometricky´ch prvk˚u byly hodnoceny take´ u´hly v jednotlivy´ch smeˇrech
pomoc´ı 3D metod. Z tab. 6.6 je patrne´, zˇe odliˇsitelnost jednotlivy´ch testovany´ch pa´r˚u je n´ızka´.
Distribuce parametr˚u uvedena´ na obr. 6.6 a 6.8 je odliˇsna´ od distribuce pro akceleraci
nebo 2D metody. Vy´razny´ na´r˚ust nasta´va´ pouze prˇi M2 FoS EC, kde je prˇedpokla´da´n.
V prˇ´ıpadeˇ M1 FoS EC vsˇak na´r˚ust nenasta´va´. Lze tedy prˇedpokla´dat, zˇe hodnocen´ı akcelerace
pro kvantifikaci stability je vhodneˇjˇs´ı, nezˇ hodnocen´ı u´hl˚u.
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Obra´zek 6.8: Distribuce obsahu 95% konfidencˇn´ıho elipsoidu dat u´hl˚u ve trˇech smeˇrech
prezentovana´ formou boxplotu.
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Obra´zek 6.9: Distribuce obsahu konvexn´ıho polyhedronu dat u´hl˚u ve trˇech smeˇrech
prezentovana´ formou boxplotu.
Z uvedeny´ch vy´sledk˚u lze usuzovat na vy´znamnou roli propriorepce a vizua´ln´ı kontroly
prˇi snaze pacienta udrzˇet rovnova´hu. Vsˇechny analy´zy ukazuj´ı vy´raznou zmeˇnu pra´veˇ
prˇi podmı´nka´ch s redukovany´mi podmeˇty k rˇ´ızen´ı stability. Takovy´to jev byl ocˇeka´va´n
na za´kladeˇ teoreticky´ch poznatk˚u o apara´tech rˇ´ızen´ı rovnova´hy. Prˇi analy´ze v cˇasove´ oblasti
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bylo zhorsˇen´ı rovnova´hy pozorova´no prˇi stejny´ch podmı´nka´ch pouze na datech akcelerace.
Je patrne´, zˇe cˇasova´ analy´za dat COP poda´va´ vy´razneˇ horsˇ´ı vy´sledky nezˇ analy´za metodami
geometricky´ch prvk˚u. Za´rovenˇ je zrˇejme´, zˇe data akcelerace z Xsens poda´vaj´ı ve vsˇech
prˇ´ıpadech prˇedpokla´dane´ vy´sledky a jsou tedy vhodna´ k hodnocen´ı stability.
6.3 Analy´za ve frekvencˇn´ı oblasti
V n´ızˇe uvedeny´ch tabulka´ch jsou zapsa´ny vy´sledky Wilcoxonova testu pro jednotliva´
analyzovana´ data. V ra´mci frekvencˇn´ı analy´zy byla pocˇ´ıta´na % plocha vy´konove´ho spektra,
tzv. %PSD. PSD byla spocˇtena pro 3 frekvencˇn´ı pa´sma. Prvn´ı pa´smo (0,1 -3 2,4 Hz) prˇevazˇuje
u zdravy´ch subjekt˚u, zbyla´ pa´sma se projevuj´ı zejme´na u pacient˚u s poruchami stability.
Hodnocena byla data COP a AP a ML smeˇru a data celkove´ akcelerace.
Z tab. 6.7 – 6.9 je zrˇejme´, zˇe data COP meˇla vy´razneˇ nizˇsˇ´ı schopnost rozliˇsit jednotlive´
testovane´ pa´ry dat, nezˇ data akcelerace. Acˇkoli v datech akcelerace bylo mozˇne´ rozliˇsit veˇtsˇinu
testovany´ch dat navza´jem, opeˇt nen´ı mozˇne´ jednoznacˇneˇ rozliˇsit mezi M1 a M2, protozˇe tyto
pa´ry dat nevykazovaly statisticke´ odliˇsnosti.
Pro COP data bylo dominantn´ı prvn´ı frekvencˇn´ı pa´smo (0,1 – 2,4 Hz), viz tab. 6.10.
Hodnoty v dalˇs´ıch dvou pa´smech jsou v prˇ´ıpadeˇ COP dat zanedbatelne´. Naopak data
akcelerace vykazuj´ı dominanci ve vysokofrekvencˇn´ım pa´smu (3,5 – 8,0 Hz). Z vy´sledk˚u
je zrˇejme´, zˇe u obou meˇrˇen´ı docha´z´ı se zvy´sˇenou na´rocˇnost´ı u´kol˚u k mı´rne´mu poklesu % PSD
v pa´smu 3,5 – 8,0 Hz a mı´rne´mu na´r˚ustu v pa´smu 2,4 – 3,5 Hz. Pra´veˇ v teˇchto dvou pa´smech
jsou navza´jem odliˇsova´ny pacienti s poruchami stability od zdrave´ populace. Vy´sledky tedy
odpov´ıdaj´ı teoreticky´m prˇedpoklad˚um, tj. dominance ve vysˇsˇ´ıch frekvenc´ıch.
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Tabulka 6.7: Vy´sledky Wilcoxonova testu (hladina vy´znamnosti p = 0.05) pro data COP
v ML smeˇru pro frekvencˇn´ı analy´zu. Vyznacˇene´ hodnoty oznacˇuj´ı statisticky odliˇsna´ meˇrˇen´ı.
Frekvencˇn´ı pa´smo 0,1 – 2,4 Hz
M1 FiS M1 FiS M1 FoS M1 FoS M2 FiS M2 FiS M2 FoS M2 FoS
EO EC EO EC EO EC EO EC
M1 FiS EO 0,0173 0,0046 0,0452 0,5205 0,0013 0,0640 0,2413
M1 FiS EC 0,0006 0,0022 0,0640 0,1620 0,0006 0,0022
M1 FoS EO 0,7913 0,0017 0,0002 0,2730 0,0757
M1 FoS EC 0,0312 0,0010 0,5708 0,2123
M2 FiS EO 0,0058 0,0173 0,1041
M2 FiS EC 0,0002 0,0003
M2 FoS EO 0,5205
M2 FoS EC
Frekvencˇn´ı pa´smo 2,4 – 3,5 Hz
M1 FiS M1 FiS M1 FoS M1 FoS M2 FiS M2 FiS M2 FoS M2 FoS
EO EC EO EC EO EC EO EC
M1 FiS EO 0,0013 0,0173 0,2730 0,2730 0,0006 0,0113 0,4727
M1 FiS EC 0,0002 0,0036 0,0058 0,3447 0,0002 0,0006
M1 FoS EO 0,2730 0,0036 0,0002 0,5205 0,0757
M1 FoS EC 0,1212 0,0010 0,4274 0,7913
M2 FiS EO 0,0022 0,0036 0,1405
M2 FiS EC 0,0002 0,0002
M2 FoS EO 0,1405
M2 FoS EC
Frekvencˇn´ı pa´smo 3,5 – 8,0 Hz
M1 FiS M1 FiS M1 FoS M1 FoS M2 FiS M2 FiS M2 FoS M2 FoS
EO EC EO EC EO EC EO EC
M1 FiS EO 0,0013 0,0452 0,6232 0,7337 0,0013 0,0211 0,3447
M1 FiS EC 0,0003 0,0036 0,0058 0,9698 0,0002 0,0013
M1 FoS EO 0,1859 0,0376 0,0004 0,7337 0,2123
M1 FoS EC 0,3447 0,0028 0,2730 0,9097
M2 FiS EO 0,0046 0,0113 0,2730
M2 FiS EC 0,0002 0,0010
M2 FoS EO 0,1859
M2 FoS EC
Frekvencˇn´ı pa´smo 0,1 – 8,0 Hz
M1 FiS M1 FiS M1 FoS M1 FoS M2 FiS M2 FiS M2 FoS M2 FoS
EO EC EO EC EO EC EO EC
M1 FiS EO 0,0173 0,0046 0,0452 0,5205 0,0013 0,0640 0,2730
M1 FiS EC 0,0006 0,0017 0,0640 0,1620 0,0006 0,0022
M1 FoS EO 0,7337 0,0017 0,0002 0,2730 0,0757
M1 FoS EC 0,0312 0,0010 0,5708 0,2123
M2 FiS EO 0,0058 0,0173 0,1041
M2 FiS EC 0,0002 0,0003
M2 FoS EO 0,5205
M2 FoS EC
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Tabulka 6.8: Vy´sledky Wilcoxonova testu (hladina vy´znamnosti p = 0.05) pro data COP
v AP smeˇru pro frekvencˇn´ı analy´zu. Vyznacˇene´ hodnoty oznacˇuj´ı statisticky odliˇsna´ meˇrˇen´ı.
Frekvencˇn´ı pa´smo 0,1 – 2,4 Hz
M1 FiS M1 FiS M1 FoS M1 FoS M2 FiS M2 FiS M2 FoS M2 FoS
EO EC EO EC EO EC EO EC
M1 FiS EO 0,0046 0,0140 0,3075 0,4274 0,0013 0,1212 0,6232
M1 FiS EC 0,0004 0,0028 0,0091 0,6232 0,0006 0,0028
M1 FoS EO 0,1620 0,0036 0,0002 0,6232 0,0073
M1 FoS EC 0,1212 0,0003 0,6232 0,2123
M2 FiS EO 0,0004 0,0312 0,9097
M2 FiS EC 0,0002 0,0004
M2 FoS EO 0,1041
M2 FoS EC
Frekvencˇn´ı pa´smo 2,4 – 3,5 Hz
M1 FiS M1 FiS M1 FoS M1 FoS M2 FiS M2 FiS M2 FoS M2 FoS
EO EC EO EC EO EC EO EC
M1 FiS EO 0,0003 0,0312 0,2413 0,9698 0,0002 0,0113 0,2413
M1 FiS EC 0,0002 0,0013 0,0022 0,4727 0,0002 0,0004
M1 FoS EO 0,4274 0,0211 0,0002 0,9698 0,1405
M1 FoS EC 0,0757 0,0004 0,2413 0,2413
M2 FiS EO 0,0006 0,0046 0,1405
M2 FiS EC 0,0002 0,0002
M2 FoS EO 0,0257
M2 FoS EC
Frekvencˇn´ı pa´smo 3,5 – 8,0 Hz
M1 FiS M1 FiS M1 FoS M1 FoS M2 FiS M2 FiS M2 FoS M2 FoS
EO EC EO EC EO EC EO EC
M1 FiS EO 0,0013 0,1620 0,1620 0,7337 0,0004 0,0058 0,1859
M1 FiS EC 0,0010 0,0013 0,0022 0,9698 0,0002 0,0008
M1 FoS EO 0,7337 0,3847 0,0006 0,8501 0,3447
M1 FoS EC 0,3847 0,0013 0,4727 0,4274
M2 FiS EO 0,0008 0,0640 0,9097
M2 FiS EC 0,0002 0,0004
M2 FoS EO 0,1212
M2 FoS EC
Frekvencˇn´ı pa´smo 0,1 – 8,0 Hz
M1 FiS M1 FiS M1 FoS M1 FoS M2 FiS M2 FiS M2 FoS M2 FoS
EO EC EO EC EO EC EO EC
M1 FiS EO 0,0036 0,0140 0,3075 0,4274 0,0013 0,1212 0,6776
M1 FiS EC 0,0004 0,0028 0,0091 0,7337 0,0006 0,0028
M1 FoS EO 0,1620 0,0036 0,0002 0,6232 0,0073
M1 FoS EC 0,1212 0,0003 0,6232 0,2123
M2 FiS EO 0,0004 0,0312 0,9097
M2 FiS EC 0,0002 0,0004
M2 FoS EO 0,1041
M2 FoS EC
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Tabulka 6.9: Vy´sledky Wilcoxonova testu (hladina vy´znamnosti p = 0.05) pro data vy´sledne´
akcelerace z Xsens pro frekvencˇn´ı analy´zu. Vyznacˇene´ hodnoty oznacˇuj´ı statisticky odliˇsna´
meˇrˇen´ı.
Frekvencˇn´ı pa´smo 0,1 – 2,4 Hz
M1 FiS M1 FiS M1 FoS M1 FoS M2 FiS M2 FiS M2 FoS M2 FoS
EO EC EO EC EO EC EO EC
M1 FiS EO 0,5708 0,0002 0,0002 0,3075 0,0452 0,0003 0,0002
M1 FiS EC 0,0091 0,0002 0,3447 0,2413 0,0017 0,0002
M1 FoS EO 0,0006 0,0028 0,0312 0,2413 0,0002
M1 FoS EC 0,0003 0,0008 0,0036 0,3075
M2 FiS EO 0,1405 0,0022 0,0002
M2 FiS EC 0,0058 0,0004
M2 FoS EO 0,0008
M2 FoS EC
Frekvencˇn´ı pa´smo 2,4 – 3,5 Hz
M1 FiS M1 FiS M1 FoS M1 FoS M2 FiS M2 FiS M2 FoS M2 FoS
EO EC EO EC EO EC EO EC
M1 FiS EO 0,4727 0,0002 0,0002 0,7337 0,0757 0,0002 0,0002
M1 FiS EC 0,0008 0,0002 0,8501 0,3847 0,0004 0,0002
M1 FoS EO 0,0010 0,0003 0,0004 0,6776 0,0003
M1 FoS EC 0,0002 0,0002 0,0010 0,8501
M2 FiS EO 0,0890 0,0002 0,0002
M2 FiS EC 0,0003 0,0002
M2 FoS EO 0,0004
M2 FoS EC
Frekvencˇn´ı pa´smo 3,5 – 8,0 Hz
M1 FiS M1 FiS M1 FoS M1 FoS M2 FiS M2 FiS M2 FoS M2 FoS
EO EC EO EC EO EC EO EC
M1 FiS EO 0,3847 0,0002 0,0002 0,2730 0,0140 0,0002 0,0002
M1 FiS EC 0,0003 0,0002 0,6776 0,5205 0,0006 0,0002
M1 FoS EO 0,0002 0,0002 0,0002 0,4727 0,0008
M1 FoS EC 0,0002 0,0002 0,0002 0,6232
M2 FiS EO 0,0757 0,0002 0,0002
M2 FiS EC 0,0004 0,0002
M2 FoS EO 0,0003
M2 FoS EC
Frekvencˇn´ı pa´smo 0,1 – 8,0 Hz
M1 FiS M1 FiS M1 FoS M1 FoS M2 FiS M2 FiS M2 FoS M2 FoS
EO EC EO EC EO EC EO EC
M1 FiS EO 0,3447 0,0002 0,0002 0,2730 0,0113 0,0002 0,0002
M1 FiS EC 0,0002 0,0002 0,6232 0,3075 0,0002 0,0002
M1 FoS EO 0,0002 0,0002 0,0008 0,9097 0,0004
M1 FoS EC 0,0002 0,0002 0,0002 0,8501
M2 FiS EO 0,0640 0,0002 0,0002
M2 FiS EC 0,0010 0,0002
M2 FoS EO 0,0004
M2 FoS EC
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Tabulka 6.10: Media´ny PSD (%) pro jednotliva´ frekvencˇn´ı pa´sma.
Media´n PSD (%) – COP v ML smeˇru
0,1 – 2,4 Hz 2,4 – 3,5 Hz 3,5 – 8,0 Hz
M1 FiS EO 99,6862 0,1838 0,1259
M1 FiS EC 99,2866 0,4387 0,2666
M1 FoS EO 99,6506 0,1869 0,1707
M1 FoS EC 99,2354 0,4194 0,3451
M2 FiS EO 99,7349 0,1545 0,0946
M2 FiS EC 99,4722 0,3581 0,1586
M2 FoS EO 99,5923 0,2061 0,1531
M2 FoS EC 99,6009 0,2301 0,1584
Media´n PSD (%) – COP v AL smeˇru
0,1 – 2,4 Hz 2,4 – 3,5 Hz 3,5 – 8,0 Hz
M1 FiS EO 99,1353 0,5272 0,3116
M1 FiS EC 98,9037 0,7219 0,3203
M1 FoS EO 98,7671 0,5898 0,6170
M1 FoS EC 99,3536 0,4079 0,2766
M2 FiS EO 99,3215 0,5088 0,2152
M2 FiS EC 98,8291 0,9405 0,1781
M2 FoS EO 99,4189 0,3905 0,2225
M2 FoS EC 99,5222 0,3348 0,1430
Media´n PSD (%) – celkova´ akcelerace
0,1 – 2,4 Hz 2,4 – 3,5 Hz 3,5 – 8,0 Hz
M1 FiS EO 12,7233 12,4718 74,9788
M1 FiS EC 11,9355 12,7237 72,6846
M1 FoS EO 9,1705 19,6026 72,3443
M1 FoS EC 5,7831 36,2195 55,1212
M2 FiS EO 18,3520 10,8016 72,8984
M2 FiS EC 17,7713 10,1988 70,8275
M2 FoS EO 15,0552 21,1783 62,1673
M2 FoS EC 11,0243 31,9021 52,8028
Data COP vykazovala silnou dominanci v n´ızkofrekvencˇn´ım pa´smu 0,1 – 2,4 Hz.
Vy´sledky frekvencˇn´ı analy´zy se prˇi zmeˇneˇ podmı´nek prˇ´ıliˇs neliˇsily a tedy z nich nelze usuzovat
zˇa´dne´ za´veˇry. Celkova´ akcelerace byla dominantn´ı ve vysokofrekvencˇn´ım pa´smu 3,5 – 8,0
Hz. Prˇi zt´ızˇen´ı podmı´nek docha´zelo k na´r˚ustu %PSD ve strˇedn´ım pa´smu 2,4 – 3,5 Hz.
Samotne´ zavrˇen´ı ocˇ´ı nezp˚usobilo vy´raznou zmeˇnu, absence propriorepce zp˚usobila vy´razny´
na´rust media´nu %PSD v tomto pa´smu. Nejvy´razneˇjˇs´ı zmeˇna media´nu byla zaznamena´na
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v prˇ´ıpadeˇ absence vizua´ln´ı kontroly a propriorecepce.
Metoda frekvencˇn´ı analy´zy zacˇ´ına´ by´t zava´deˇna k rozpozna´n´ı jednotlivy´ch neurologicky´ch
onemocneˇn´ı, ktere´ maj´ı charakteristicky´ trˇes. Je zrˇejme´, zˇe meˇrˇen´ı akcelerace u pacient˚u s NA
vykazuje dominanci v pa´smu 3,5 – 8,0 Hz, avsˇak prˇi absenci vizua´ln´ı kontroly a propriorecepce
docha´z´ı k vy´razne´mu na´r˚ustu vy´konu v pa´smu 2,4 – 3,5 Hz. Lze tedy tusˇit, zˇe charakteristicky´
trˇes pro pacienty s NA by se mohl vyskytovat v tomto pa´smu. Pro potvrzen´ı te´to hypote´zy
by vsˇak bylo trˇeba promeˇrˇen´ı veˇtsˇ´ıho souboru pacient˚u a nameˇrˇen´ı kontroln´ı skupiny.
6.4 Rekurentn´ı analy´za
Vy´stupem RQA bylo 11 parametr˚u pro kazˇdou datovou sadu. V tabulka´ch n´ızˇe jsou uvedeny
vy´sledky, ktere´ nejle´pe rozliˇsily jednotlive´ testovane´ pa´ry dat. Ve vy´sledc´ıch je uvedena
pouze analy´za celkove´ akcelerace. V prˇ´ıpadeˇ COP dat nebyly nalezeny signifikantn´ı rozd´ıly
mezi datovy´mi soubory. Acˇkoli se jizˇ drˇ´ıve neˇkolik studi´ı zaby´valo analy´zou dat COP
a ohledneˇ vy´beˇru prahu existuj´ı jista´ doporucˇen´ı (volba takove´ho prahu, aby RR byla n´ızka´,
tj. v hodnota´ch 1 – 5 %), teˇchto studi´ı je ma´lo a doporucˇen´ı nejsou prˇ´ıliˇs konkre´tn´ı (limitac´ı
teˇchto studi´ı je take´ mala´ skupina testovany´ch subjekt˚u). Vyuzˇit´ı prahu jako fixn´ıho procenta
RR nebylo prˇi analy´ze stability nikdy vyuzˇito (toto nastaven´ı se v praxi vyuzˇ´ıva´ zejme´na
u dat srdecˇn´ı frekvence), jeho vhodna´ volba je ota´zkou dalˇs´ıch studi´ı. Lze prˇedpokla´dat,
zˇe vy´sledky RQA pro data COP byly negativneˇ ovlivneˇny vy´beˇrem prahu.
Jako pra´h bylo zvoleno fixn´ı procento rekurentn´ıch bod˚u, ktere´ bylo urcˇeno pro kazˇdou
datovou sadu individua´lneˇ s vyuzˇit´ım Tagushiho ztra´tove´ funkce dle parametr˚u DET a LAM.
Z teˇchto prah˚u pak byla provedena analy´za pro cˇtyrˇi prˇ´ıpady:
 Pra´h byl pro kazˇdou datovou sadu individua´ln´ı.
 Za dany´ch podmı´nek byla volena maxima´ln´ı hodnota prahu ze vsˇech individua´ln´ıch
hodnot pro tyto podmı´nky.
 Za dany´ch podmı´nek byla volena minima´ln´ı hodnota prahu ze vsˇech individua´ln´ıch
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hodnot pro tyto podmı´nky.
 Za dany´ch podmı´nek byl volen media´n ze vsˇech individua´ln´ıch hodnot prah˚u pro tyto
podmı´nky.
Z teˇchto cˇtyrˇ mozˇnost´ı byla vyrˇazena mozˇnost posledn´ı – media´n individua´ln´ıch prah˚u
pro kazˇde´ meˇrˇen´ı, jako metoda, ktera´ nerozliˇsila data navza´jem a jej´ızˇ vy´sledky neodpov´ıdaly
vy´sledk˚um prˇedchoz´ıch metod.
Tabulka 6.11: Vy´sledky Wilcoxonova testu (hladina vy´znamnosti p = 0.05) pro data vy´sledne´
akcelerace z Xsens pro rekurentn´ı analy´zu s prahem fixn´ı RR dle parametru DET. Vyznacˇene´
hodnoty oznacˇuj´ı statisticky odliˇsna´ meˇrˇen´ı.
Ratio - individua´ln´ı RR dle DET
M1 FiS M1 FiS M1 FoS M1 FoS M2 FiS M2 FiS M2 FoS M2 FoS
EO EC EO EC EO EC EO EC
M1 FiS EO 0,6776 0,0890 0,0028 0,9698 0,9698 0,2413 0,0017
M1 FiS EC 0,0376 0,0036 0,5205 0,4274 0,1041 0,0008
M1 FoS EO 0,1041 0,0640 0,1212 0,6232 0,0113
M1 FoS EC 0,0028 0,0113 0,0312 0,1859
M2 FiS EO 0,7913 0,1620 0,0010
M2 FiS EC 0,2730 0,0010
M2 FoS EO 0,0028
M2 FoS EC
Ratio - minima´ln´ı RR dle DET
M1 FiS M1 FiS M1 FoS M1 FoS M2 FiS M2 FiS M2 FoS M2 FoS
EO EC EO EC EO EC EO EC
M1 FiS EO 0,1859 0,0002 0,0002 0,2730 0,0376 0,0002 0,0002
M1 FiS EC 0,0013 0,0004 0,0211 0,7337 0,0010 0,0002
M1 FoS EO 0,2123 0,0004 0,0010 0,4727 0,0312
M1 FoS EC 0,0003 0,0003 0,0539 0,3447
M2 FiS EO 0,1405 0,0003 0,0002
M2 FiS EC 0,0010 0,0002
M2 FoS EO 0,0028
M2 FoS EC
Ratio -maxima´ln´ı RR dle DET
M1 FiS M1 FiS M1 FoS M1 FoS M2 FiS M2 FiS M2 FoS M2 FoS
EO EC EO EC EO EC EO EC
M1 FiS EO 0,6232 0,0028 0,0058 0,2730 0,8501 0,0028 0,0046
M1 FiS EC 0,0022 0,0058 0,2413 0,8501 0,0028 0,0058
M1 FoS EO 0,1405 0,0036 0,0073 0,8501 0,5708
M1 FoS EC 0,0046 0,0073 0,2123 0,4274
M2 FiS EO 0,7913 0,0028 0,0073
M2 FiS EC 0,0036 0,0113
M2 FoS EO 0,7337
M2 FoS EC
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Tabulka 6.12: Vy´sledky Wilcoxonova testu (hladina vy´znamnosti p = 0.05) pro data
vy´sleddne´ akcelerace z Xsens pro rekurentn´ı analy´zu s prahem fixn´ı RR dle parametru LAM.
Vyznacˇene´ hodnoty oznacˇuj´ı statisticky odliˇsna´ meˇrˇen´ı.
Ratio - individua´ln´ı RR dle LAM
M1 FiS M1 FiS M1 FoS M1 FoS M2 FiS M2 FiS M2 FoS M2 FoS
EO EC EO EC EO EC EO EC
M1 FiS EO 0,0757 0,0073 0,0002 0,9698 0,1620 0,0028 0,0002
M1 FiS EC 0,6232 0,0028 0,4274 0,8501 0,3447 0,0008
M1 FoS EO 0,0046 0,0091 0,1212 0,5205 0,0017
M1 FoS EC 0,0002 0,0008 0,0036 0,2730
M2 FiS EO 0,1859 0,0046 0,0002
M2 FiS EC 0,0640 0,0003
M2 FoS EO 0,0013
M2 FoS EC
Ratio - minima´ln´ı RR dle DET
M1 FiS M1 FiS M1 FoS M1 FoS M2 FiS M2 FiS M2 FoS M2 FoS
EO EC EO EC EO EC EO EC
M1 FiS EO 0,1859 0,0002 0,0002 0,2730 0,0376 0,0002 0,0002
M1 FiS EC 0,0013 0,0004 0,0211 0,7337 0,0010 0,0002
M1 FoS EO 0,2123 0,0004 0,0010 0,4727 0,0312
M1 FoS EC 0,0003 0,0003 0,0539 0,3447
M2 FiS EO 0,1405 0,0003 0,0002
M2 FiS EC 0,0010 0,0002
M2 FoS EO 0,0028
M2 FoS EC
Ratio - maxima´ln´ı RR dle DET
M1 FiS M1 FiS M1 FoS M1 FoS M2 FiS M2 FiS M2 FoS M2 FoS
EO EC EO EC EO EC EO EC
M1 FiS EO 0,0113 0,0017 0,0452 0,3847 0,0376 0,0010 0,4727
M1 FiS EC 0,1041 0,0006 0,0113 0,5708 0,2730 0,0022
M1 FoS EO 0,0003 0,0036 0,0452 0,3075 0,0010
M1 FoS EC 0,0376 0,0010 0,0002 0,1405
M2 FiS EO 0,0640 0,0046 0,1620
M2 FiS EC 0,1212 0,0140
M2 FoS EO 0,0003
M2 FoS EC
V tabulka´ch 6.11 a 6.12 je uveden parametr RATIO, ktery´ nejle´pe odliˇsil datove´ sady
navza´jem a prˇi hodnocen´ı stability je uzˇ´ıva´n. Je zrˇejme´, zˇe nejlepsˇ´ı vy´sledky byly
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prˇi individua´ln´ım a maxima´ln´ım prahu, nehledeˇ na to, podle ktere´ho parametru (LAM, DET)
byl vyb´ıra´n. Acˇkoli prˇi teˇchto nastaven´ıch byla odliˇsena veˇtsˇina meˇrˇen´ı navza´jem, opeˇt nebyly
nalezeny signifikantn´ı rozd´ıly mezi M1 a M2. Lze tedy prˇedpokla´dat, zˇe na za´kladeˇ hodnocen´ı
stability pacient˚u prˇed a kra´tce po operaci NA nelze tato dveˇ meˇrˇen´ı s jistotou odliˇsit.
Jedn´ım z d˚uvod˚u mu˚zˇe by´t, zˇe pacienti prˇed operac´ı jizˇ trp´ı jistou poruchou rovnova´hy.
Distribuce parametru RATIO byla ve vsˇech prˇ´ıpadech uvedeny´ch v tabulka´ch vy´sˇe sledovala
obdobny´ trend, proto je jako modelova´ vybra´na jedna, ktera´ je uvedena na obr. 6.10. Z grafu
je patrne´, zˇe prˇi absenci vizua´ln´ı kontroly a propriorepce docha´z´ı, zejme´na v prˇ´ıpadeˇ M2,
k vy´razne´mu na´r˚ustu media´nu. Acˇkoli v prˇ´ıpadeˇ podmı´nek FoS EC nebyly mezi daty nalezeny
signifikantn´ı rozd´ıly, je zrˇejme´, zˇe media´n je prˇiblizˇneˇ peˇtina´sobneˇ vysˇsˇ´ı v prˇ´ıpadeˇ M2. Jiste´
odliˇsen´ı M1 a M2 je tedy mozˇne´.
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Obra´zek 6.10: Distribuce parametru RATIO pro celkovou akceleraci prezentovana´ formou
boxplotu s prahem fixn´ı RR dle parametru DET.
Distribuce parametru RATIO ukazuje jeho na´r˚ust ktery´ mu˚zˇe by´t zp˚usoben
 na´r˚ustem determinismu,
 poklesem RR.
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Z distribuce DET v obr. 6.11 je zrˇejme´, zˇe determinismus postupneˇ nar˚ustal, jeho pokles
nastal azˇ prˇi FoS EC. Prˇi teˇchto podmı´nka´ch dosˇlo k vy´razne´mu poklesu RR oproti
podmı´nka´m ostatn´ım. Pohyby vykona´vane´ pacientem k udrzˇen´ı stability se prˇi absenci
vizua´ln´ı kontroly a propriorecepce staly me´neˇ deterministicky´mi a sn´ızˇila se RR, cozˇ je projev
nestability.
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Obra´zek 6.11: Distribuce parametru DET pro celkovou akceleraci prezentovana´ formou
boxplotu s prahem fixn´ı RR dle parametru DET.
Na´r˚ust determinismu prˇi st´ızˇeny´ch podmı´nka´ch byl pozorova´n jizˇ v drˇ´ıveˇjˇs´ıch prac´ıch
[74]. Pravdeˇpodobneˇ je da´n mechanismem rˇ´ızen´ı stability, ktery´ se snazˇ´ı zabra´nit pa´du.
Samotne´ rˇ´ızen´ı stability je vsˇak komplexn´ı a komplikovana´ za´lezˇitost a jeho analy´za
v kombinaci s RQA nen´ı prˇ´ıliˇs prozkouma´na. Z vy´sledk˚u vsˇak lze vyvodit, zˇe do urcˇite´ho
bodu jsou vykona´va´ny kompenzacˇn´ı pohyby za u´cˇelem udrzˇen´ı rovnova´hy. S de´lkou meˇrˇen´ı
se determinismus, d´ıky adaptaci pacienta na meˇrˇen´ı, zvysˇuje. Prˇi absenci vsˇech podmeˇt˚u
k rˇ´ızen´ı rovnova´hy (posˇkozen´ı vestibula´rn´ıho syste´mu v kombinaci s absenc´ı vizua´ln´ıho rˇ´ızen´ı
a propriorecepce) docha´z´ı ke sn´ızˇen´ı determinismu a pohyby zacˇ´ınaj´ı by´t chaoticke´.
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6.5 Shrnut´ı kapitoly
Z tradicˇn´ıch metod kvantifikace stability byla vyuzˇita cˇasova´ analy´za a analy´za metodami
geometricky´ch prvk˚u. V cˇasove´ analy´ze byly vyuzˇity 3 parametry – pr˚umeˇr, smeˇrodatna´
odchylka (SD) a rozsah pohybu (ROM). Vy´sledky ukazuj´ı, zˇe pr˚umeˇr nen´ı schopen rozliˇsit
te´meˇrˇ zˇa´dna´ z meˇrˇen´ı navza´jem, proto se nezda´ jako vhodny´ ke kvantifikaci stability.
SD a ROM odliˇsily jednotlive´ skupiny dat podobny´m zp˚usobem. Z dat COP bylo mozˇne´
odliˇsit prˇiblizˇneˇ polovinu meˇrˇen´ı navza´jem, mezi M1 a M2 nebyl nalezen signifikantn´ı rozd´ıl
pro vsˇechny podmı´nky. V prˇ´ıpadeˇ dat akcelerace byla odliˇsena veˇtsˇina meˇrˇen´ı navza´jem,
avsˇak M1 a M2 odliˇsitelne´ nebylo. Prˇesto vsˇak tyto vy´sledky naznacˇuj´ı, zˇe akcelerace mu˚zˇe
by´t pouzˇita pro hodnocen´ı stability [75].
Z metod geometricky´ch prvk˚u byly vyuzˇity 2D metody (CE, CH) na data COP, 3D metody
(CED, CP) data z Xsens (akcelerace, u´hly). Je zrˇejme´, zˇe 2D metody ukazuj´ı vy´razneˇ
odliˇsny´ pr˚ubeˇh distribuce parametr˚u, neˇzˇ cˇasova´ analy´za COP dat. Zmı´neˇna´ distribuce
je blizˇsˇ´ı distribuci akcelerace a le´pe odpov´ıda´ teoreticky´m prˇedpoklad˚um [76]. Z teˇchto
d˚uvod˚u lze soudit, zˇe cˇasova´ analy´za dat COP nen´ı prˇ´ıliˇs prˇ´ınosny´m kvantifika´torem stability.
Metody uzˇite´ pro data akcelerace, tedy 3D metody, vykazovaly na´r˚ust media´nu sledovany´ch
parametr˚u prˇi absenci vizua´ln´ı kontroly a propriorecepce, cozˇ je v souladu s teoreticky´mi
prˇedpoklady [76]. Parametry vycha´zej´ıc´ı s 3D hodnocen´ı u´hl˚u zaznamenaly na´r˚ust pouze
v prˇ´ıpadeˇ posledn´ıch podmı´nek M2, nikoli u M1. Vyuzˇit´ı akcelerace se tedy zda´ by´t vhodneˇjˇs´ı.
Media´ny parametr˚u byly obecneˇ v prˇ´ıpadeˇ M1 a M2 bl´ızke´, tato meˇrˇen´ı nebylo mozˇno
navza´jem odliˇsit pomoc´ı Wilcoxonova dvouvy´beˇrove´ho testu.
Data COP vykazovala silnou dominanci v n´ızkofrekvencˇn´ım pa´smu (0,1 – 2,4 Hz),
ktere´ je typicke´ pro zdrave´ subjekty [47]. Zbyla´ dveˇ pa´sma byla zanedbatelna´.
Naopak u celkove´ akcelerace bylo dominantn´ı vysokofrekvencˇn´ı pa´smo (3,5 – 8,0 Hz).
Prˇi zteˇzˇova´n´ı podmı´nek (tj. zavrˇene´ ocˇi, meˇkka´ podlozˇka) docha´zelo k postupne´mu na´r˚ustu
vy´konu ve strˇedn´ım frekvencˇn´ım pa´smu (2,4 – 3,5 Hz). Vy´razny´ na´r˚ust byl zaznamena´n
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prˇi znemozˇneˇn´ı propriorecepce (meˇkka´ podlozˇka), maxima´ln´ıho vy´konu ve strˇedn´ım pa´smu
akcelerace dosa´hla prˇi stoji se zavrˇeny´ma ocˇima na meˇkke´ podlozˇce. Wilcoxonovy´m testem
nebyly nenalezeny signifikantn´ı rozd´ıly mezi M1 a M2.
Rekurentn´ı analy´za COP dat nedoka´zala v zˇa´dne´m parametru odliˇsit navza´jem mezi
jaky´mikoli dveˇma meˇrˇen´ımi. Vzhledem k tomu, zˇe vhodna´ volba prahu nen´ı sta´le prˇ´ıliˇs
prozkouma´na, je mozˇne´, zˇe pra´veˇ volba tohoto vstupn´ıho parametru negativneˇ ovlivnila
vy´sledky analy´zy. Celkova´ akcelerace byla nejle´pe odliˇsena na za´kladeˇ parametru RATIO,
ktery´ uda´va´ pomeˇr mezi determinismem a mı´rou rekurence. Prˇi absenci propriorepce
a vizua´ln´ı kontroly dosˇlo k vy´razne´mu na´r˚ustu media´nu parametru RATIO, zejme´na v M2.
Determinismus meˇl rostouc´ı trend azˇ do chv´ıle, kdy dosˇlo ke ztra´teˇ vizua´ln´ı kontroly
a propriorecepce, prˇi teˇchto podmı´nka´ch dosˇlo k jeho vy´znamne´mu poklesu. Stejneˇ jako
v prˇedchoz´ıch analy´za´ch nebylo mozˇne´ rozliˇsit mezi M1 a M2, acˇkoli je zjevne´, zˇe u M2 dosˇlo
k daleko vy´razneˇjˇs´ımu poklesu tohoto parametru, nezˇ v prˇ´ıpadeˇ M1.
Jednotlive´ vy´sledky ukazuj´ı, zˇe data COP jsou obecneˇ me´neˇ vhodna´ ke kvantifikaci stability,
nebot’ jejich schopnost rozliˇsit mezi jednotlivy´mi meˇrˇen´ımi byla nizˇsˇ´ı. Naopak data akcelerace
doka´zala ve vsˇech prˇ´ıpadech odliˇsit mezi jednotlivy´mi testovany´mi pa´ry dat v´ıce teˇchto
pa´r˚u navza´jem. Data akcelerace prˇina´sˇej´ı, na rozd´ıl od COP dat, novou informaci ohledneˇ
chova´n´ı syste´mu, nebot’ reprezentuj´ı pohyb ve vsˇech trˇech smeˇrech, v nichzˇ je lidsky´ pohyb
prova´deˇn. Za´rovenˇ nedocha´z´ı k ovlivneˇn´ı meˇrˇen´ı, ke ktere´mu mu˚zˇe v prˇ´ıpadeˇ stabilometricke´
plosˇiny docha´zet prˇi aplikaci meˇkke´ peˇnove´ podlozˇky. Volba analy´zy akcelerace jako celku
prˇedcha´z´ı vzniku chyb zp˚usobeny´ch nespra´vny´m natocˇen´ım senzoru v pr˚ubeˇhu meˇrˇen´ı, ktere´
by ovlivnilo akceleraci v jednotlivy´ch smeˇrech a prˇi analy´ze akcelerace v samostatny´ch
smeˇrech by bylo trˇeba prˇeve´st data do jine´ho sourˇadne´ho syste´mu.
Z vy´sledk˚u je patrny´ vy´razny´ vliv vizua´ln´ı kontroly a propriorepce u pacient˚u se sn´ızˇenou
funkc´ı vestibula´rn´ıho syste´mu. Ve veˇtsˇineˇ prˇ´ıpad˚u (vy´jimku tvorˇ´ı COP data analyzovana´
v cˇasove´ oblasti) docha´zelo k vy´razne´mu na´r˚ustu (prˇ´ıp. poklesu, dle typu analy´zy) parametr˚u
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jednotlivy´ch metod prˇi stoji se zavrˇeny´ma ocˇima na meˇkke´ podlozˇce. Toto chova´n´ı
je prˇedpokla´dane´ a lze soudit, zˇe vy´sledky analy´zy jsou spra´vne´. Samotne´ odliˇsen´ı mezi M1
a M2 bylo v prˇ´ıpadeˇ te´to pra´ce problematicke´ – acˇkoli zejme´na u RQA dosˇlo k vy´razne´
zmeˇneˇ media´nu parametr˚u RATIO a DET za vy´sˇe zmı´neˇny´ch podmı´nek, zmeˇna nebyla
statisticky signifikantn´ı. Mozˇny´m d˚uvodem je, zˇe pacienti meˇli proble´my se stabilitou v M1
i M2, cozˇ komplikuje rozliˇsen´ı teˇchto dvou skupin meˇrˇene´. Pro lepsˇ´ı verifikaci metod by bylo
vhodne´ promeˇrˇen´ı kontroln´ı skupiny, ktere´ bylo pla´nova´no i pro u´cˇely te´to pra´ce, ale souhrou
neˇkolika neprˇ´ıznivy´ch skutecˇnost´ı nemohlo by´t realizova´no.
Rekurentn´ı analy´za vsˇak i v tomto prˇ´ıpadeˇ poskytla cenne´ informace ohledneˇ stability.
Na´r˚ust determinismu prˇi absenci vizua´ln´ı kontroly byl pozorova´n jizˇ v drˇ´ıveˇjˇs´ıch studi´ıch
[74] a obecneˇ je tento parametr shleda´va´n jako vhodny´ k hodnocen´ı stability pacient˚u
s vestibula´rn´ı poruchou [56, 58]. Tento na´r˚ust mu˚zˇe by´t cha´pa´n jako snaha teˇla udrzˇet
rovnova´hu – snizˇova´n´ı podmeˇt˚u k rˇ´ızen´ı stability vede ke korekcˇn´ım pohyb˚um, ktere´ jsou
pravidelne´. Prˇi absenci vsˇech rˇ´ıd´ıc´ıch syste´mu, tj. s redukovany´mi vizua´ln´ımi podmeˇty,
redukovanou propriorepc´ı a sn´ızˇenou vestibula´rn´ı funkc´ı, nedosta´va´ mozek potrˇebne´ podmeˇty
o poloze teˇla v˚ucˇi okol´ı a docha´z´ı ke ztra´teˇ stability vedouc´ı k chaoticky´m pohyb˚um.
Acˇkoli byla studie provedena na male´m pacientske´m vzorku a veˇtsˇ´ı skupina subjekt˚u
by umozˇnila lepsˇ´ı porovna´n´ı vy´sledk˚u, prˇina´sˇ´ı i tato pra´ce cenne´ informace. Celkoveˇ lze
rˇ´ıci, zˇe noveˇ navrzˇene´ metody analy´zy postura´ln´ı stability maj´ı velky´ potencia´l poskytnou
lepsˇ´ı na´hled na rˇ´ızen´ı stability. Frekvencˇn´ı analy´za umozˇnˇuje urcˇit charakteristicke´ trˇes
pro dane´ onemocneˇn´ı (projevuje-li se onemocneˇn´ı charakteristicky´m trˇesem). U pacient˚u
s NA byl s nar˚ustaj´ıc´ı obt´ızˇnost´ı u´kolu sledova´n posun vy´konu do strˇedn´ıho frekvencˇn´ıho
pa´sma (2,4 – 3,5 Hz), lze tusˇit, zˇe charakteristicky´ trˇes by se mohl vyskytovat v tomto pa´smu,
avsˇak pro potvrzen´ı by byla trˇeba veˇtsˇ´ı pacientska´ skupina a skupina kontroln´ı. Rekurentn´ı
analy´za nab´ız´ı na´hled do rˇ´ızen´ı stability, ktere´ zat´ım nen´ı prˇesneˇ zna´me´ [74]. Data z gyro-
akcelerometricke´ho syste´mu pak prˇida´vaj´ı informaci o pohybu ve vertika´ln´ım smeˇru a pohyb
teˇla je hodnocen komplexneˇ v 3D prostoru.
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7 Za´veˇr
V te´to pra´ci bylo provedeno meˇrˇen´ı stability s vyuzˇit´ım stabilometricke´ plosˇiny Synapsys
(SPS) a gyroakcelerometricke´ho syste´mu Xsens – Xbus Kit. Subjekty byly pacienti
s neuronimen akustiku, jejichzˇ meˇrˇen´ı prob´ıhalo prˇed a po operace ve FN Motol.
Kazˇde´ meˇrˇen´ı bylo slozˇeno ze cˇtyrˇ u´loh – stoj na pevne´ podlozˇce s otevrˇeny´ma ocˇima,
stoj na pevne´ podlozˇce se zavrˇeny´ma ocˇima, stoj na meˇkke´ podlozˇce s otevrˇeny´ma ocˇima
a stoj na meˇkke´ podlozˇce se zavrˇeny´ma ocˇima. T´ımto zp˚usobem byla postupneˇ redukova´na
vizua´ln´ı kontrola a propriorecepce, jako apara´ty slouzˇ´ıc´ı k rˇ´ızen´ı rovnova´hy.
Ke kvantifikaci stability byly navrzˇeny nove´ metody hodnocen´ı dat z´ıskany´ch syste´memy SPS
(COP data) a Xsens (akcelerace, u´hly). Metody byly navrzˇeny na za´kladeˇ limitac´ı tradicˇn´ıch
postup˚u hodnocen´ı stability, tj. analy´za prˇedpokla´daj´ıc´ı stacionaritu dat. Jako vhodne´ byly
zvoleny nelinea´rn´ı metody hodnocen´ı – frekvencˇn´ı analy´za a rekurentn´ı analy´za. Pro oveˇrˇen´ı
vy´sledk˚u noveˇ navrzˇeny´ch byly vybra´ny take´ metody beˇzˇneˇ uzˇ´ıvane´ pro COP data a metody
z nich vycha´zej´ı aplikovatelne´ na data ze syste´mu Xsens.
Hlavn´ım c´ılem pra´ce byla samotna´ analy´za nameˇrˇeny´ch dat pomoc´ı noveˇ navrzˇeny´ch
i tradicˇn´ıch metod. Vy´sledky ukazuj´ı, zˇe limitace tradicˇn´ıch metod se nejv´ıce projevuj´ı
zejme´na prˇi hodnocen´ı dat COP v cˇasove´ oblasti. Obecneˇ data COP vykazovala horsˇ´ı
vy´sledky, tj. doka´zala odliˇsit mensˇ´ı pocˇet meˇrˇen´ı navza´jem, nezˇ tomu bylo u dat z Xsens.
Du˚vodem je zˇe data z Xsens doplnˇuj´ı informaci o trˇet´ım smeˇru pohybu, ktera´ v datech COP
nen´ı obsazˇena. Distribuce hodnoceny´ch parametr˚u noveˇ navrzˇeny´ch metod aplikovany´ch
na data akcelerace meˇla pr˚ubeˇh obdobny´, jako metody tradicˇn´ı, lze tedy soudit, zˇe nove´
metody jsou vhodne´ k hodnocen´ı stability s vyuzˇit´ı dat z Xsens. Frekvencˇn´ı analy´za
poskytla informaci ohledneˇ spektra´ln´ıho vy´konu v jednotlivy´ch frekvencˇn´ıch pa´smech a mohla
by smeˇrˇovat k urcˇen´ı charakteristicke´ho trˇesu pacient˚u s NA. Pro oveˇrˇen´ı te´to hypote´zy
by vsˇak bylo trˇeba nameˇrˇit veˇtsˇ´ı pacientskou skupinu, jej´ızˇ maly´ rozsah je limitac´ı te´to
pra´ce a skupinu kontroln´ı, jej´ızˇ meˇrˇen´ı nebylo mozˇno, souhrou neˇkolika negativn´ıch vliv˚u,
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uskutecˇnit. Metoda rekurentn´ı analy´zy pak poskytla na´hled do rˇ´ızen´ı rovnova´hy, ktere´ vede
k deterministicky´m pohyb˚um do chv´ıle, kdy mozek dosta´va´ dostatek informac´ı z okol´ı.
Pote´ docha´z´ı k vy´razne´mu sn´ızˇen´ı determinismu tohoto procesu. Nove´ metody se nejen
uka´zaly jako vhodne´ k hodnocen´ı stability, ale prˇina´sˇej´ı nove´ informace, ktere´ nejsou tradicˇn´ı
metody schopny poskytnout.
Pro u´cˇely zpracova´n´ı a hodnocen´ı dat byl navrzˇen softwarovy´ prostrˇedek (SW) v graficke´m
uzˇivatelske´m prostrˇed´ı programu Matlab. Soucˇa´st´ı SW byly vsˇechny zmı´neˇne´ metody,
tedy analy´za cˇasova´, metody geometricky´ch prvk˚u, frekvencˇn´ı analy´za a rekurentn´ı analy´za.
Z d˚uvodu vysoke´ vy´pocˇetn´ı na´rocˇnosti rekurentn´ı analy´zy vznikl pozˇadavek na vytvorˇen´ı
samostatne´ho SW, jehozˇ hlavn´ım u´cˇelem bylo urcˇen´ı vhodny´ch vstupn´ıch parametr˚u RQA.
7.1 Vyhodnocen´ı testu hypote´z
Hypote´zy byly vyhodnoceny na´sleduj´ıc´ım zp˚usobem:
H1: Noveˇ navrzˇene´ metody budou vykazovat statisticky signifikantneˇ odliˇsne´
vy´sledky od metod konvencˇn´ıch.
Hypote´za byla zamı´tnuta – noveˇ navrzˇene´ metody vykazovaly vy´sledky srovnatelne´
s tradicˇn´ımi metodami. Prˇ´ınosem novy´ch metod je mozˇny´ hlubsˇ´ı na´hled do rˇ´ızen´ı stability,
ktery´ tradicˇn´ı metody neumozˇnˇuj´ı.
H2: Hodnocen´ı dat ve 3D (data z gyro-akcelerometricke´ho syste´mu) bude
poskytovat statisticky signifikantneˇ odliˇsne´ vy´sledky nezˇ hodnocen´ı dat ve 2D
(data ze stabilometricke´ plosˇiny).
Hypote´za byla prˇijata – data z Xsens doka´zala signifikantneˇ odliˇsit veˇtsˇ´ı pocˇet testovany´ch
pa´r˚u meˇrˇen´ı a prˇi vsˇech metoda´ch odpov´ıdaly vy´sledky teoreticky´m prˇedpoklad˚um.
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H3: Mezi stabilitou pacient˚u prˇed operac´ı a stabilitou pacient˚u kra´tce po operaci
NA budou nalezeny statisticky signifikantn´ı rozd´ıly.
Hypote´za byla zamı´tnuta – zˇa´dna´ z navrzˇeny´ch metod nebyla schopna signifikantneˇ odliˇsit
mezi M1 a M2 bez ohledu na typ pouzˇity´ch dat.
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